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BIBLIOTHÈQUE    SCIENTIFIQUE  RÉTROSPECTIVE 


AVANT-PROPOS 


Nous  devons  expliquer  en  quelques  mots  le  but  et 
la  portée  de  cette  publication. 

Nous  l'avons  appelée  «  Bibliothèque  scientifique  ré- 
trospective »,  parce  que  notre  intention  est  double  : 
d'une  part,  nous  voulons  que  cette  Bibliothèque  soit 
franchement  scientifique,  avec  des  faits  et  des  détails 
utiles  encore  à  connaître  aujourd'hui;  et,  d'autre  part, 
nous  avons  l'intention  de  n'admettre  que  des  travaux 
devenus  absolument  classiques  et  consacrés  par  l'ad- 
miration universelle. 

A  notre  époque,  en  cette  fièvre  de  production  hâtive, 
on  se  dispense  trop  d'avoir  recours  aux  auteurs  origi- 
naux. Une  analyse,  presque  toujours  inexacte  et  tou- 
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jours  insuffisante,  voilà  ce  que  demandent  le  lecteur 
superficiel,  l'étudiant,  et  même  le  professeur.  Quant 
à  se  reporter  aux  ouvrages  fondamentaux  et  originaux, 
on  n'y  pense  guères,  et  peut-être  n'y  pense-t-on  pas 
parce  que  rien  n'est  plus  pénible  que  d'aller  consulter 
les  vieux  documents  bibliographiques. 

Ainsi,  pour  prendre  l'exemple  du  premier  ouvrage 
que  nous  publions  ici,  il  n'est  pas  facile  de  pouvoir 
lire  Lavoisier  dans  la  forme  originale.  La  grande  publi- 
cation in-quarto  du  ministère  de  l'Instruction  publique 
est  fort  coûteuse,  et  d'ailleurs  à  l'heure  actuelle  elle 
est  tout  à  fait  épuisée.  Quant  aux  mémoires  de  l'Aca- 
démie des  sciences,  qui  donc  peut  les  avoir  chez  soi? 
Alors,  comme  on  ne  peut  lire  Lavoisier  que  dans  les 
bibliothèques  publiques,  on  ne  le  lit  pas,  ce  qui  est 
bien  simple  et  à  la  portée  de  tout  le  monde.  Il  s'en- 
suit que  presque  personne  n'a  lu  Lavoisier;  et  c'est 
assurément  grand  dommage. 

Nous  voulons  changer,  dans  la  faible  mesure  de  nos 
forces,  cet  état  de  choses.  Il  faut  que  tout  étudiant, 
tout  travailleur,  puisse  connaître  les  maîtres  de  la 
science  autrement  que  par  des  citations  de  dixième 
main.  Pour  être  un  homme  de  bonne  société,  il  faut 
fréquenter  les  gens  de  bonne  société  :  eh  bien  !  pour 
apprendre  à  penser,  il  faut  fréquenter  ceux  qui  ont 
pensé  profondément,  ceux  qui,  par  leur  pénétration, 
ont  régénéré  la  science  et  ouvert  des  voies  nouvelles. 
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Un  manuel,  c'est  un  très  bon  livre  et  probablement 
un  livre  nécessaire  ;  mais  il  faut  sortir  du  manuel,  et 
le  meilleur  moyen  d'en  sortir  c'est  de  se  reporter  aux 
ouvrages  des  maitres.  Que  dirait-on  d'un  peintre  qui 
ne  voudrait  étudier  les  tableaux  de  Rubens  ou  de  Ra- 
phaël que  d'après  des  photographies?  Encore  les  pho- 
tographies donnent-elles  d'un  tableau  une  image  plus 
exacte  que  l'analyse  d'un  mémoire  de  Lavoisier,  de 
Lamarck,  ou  de  Harvey,  ou  de  Bichat,  ne  fait  con- 
naître la  pensée  de  Lavoisier,  ou  de  Lamarck,  ou  de 
Harvey,  ou  de  Bichat. 

Nous  n'avons  pas  voulu  faire  de  cette  publication 
une  œuvre  de  luxe.  Nous  avons  préféré  la  mettre  à  la 
portée  de  tout  le  monde.  Le  prix  de  chacun  de  ces 
petits  volumes  est  tout  à  fait  modique,  si  bien  que 
chaque  étudiant,  pour  une  dizaine  de  francs,  va  pou- 
voir posséder  à  peu  près  tout  ce  qu'il  a  besoin  de  con- 
naître en  fait  de  science  parmi  les  auteurs  passés.  Si 
cela  lui  donne  le  goût  d'en  lire  davantage,  et  d'aller 
consulter  les  œuvres  complètes,  et  non  les  fragments 
étendus  que  nous  donnons,  rien  de  mieux  ;  mais  ce 
sera  un  vrai  luxe  d'érudition,  voire  même  un  luxe 
assez  rare,  et  notre  Bibliothèque  rétrospective  sera, 
croyons-nous,  suffisante  pour  la  grande  majorité  des 
jeunes  gens. 

Quoique  l'édition  soit  à  très  bas  prix,  nous  n'avons 
rien  négligé  pour  la  rendre  correcte.  Je  tiens  à  remer- 
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cier  mon  ami  M.  Alexis  Julien,  qui  m'a  assisté  dans 
mon  entreprise,  ainsi  que  les  imprimeurs  et  les  édi- 
teurs qui  y  ont  donné  tous  les  soins  nécessaires. 

Les  premiers  volumes  sont  surtout  consacrés  aux 
sciences  biologiques  et  médicales.  Plus  tard  nous 
espérons  l'étendre  à  d'autres  sciences;  nous  pourrons 
aussi,  sans  doute,  au  lieu  d'extraits  de  livres,  donner 
des  extraits  des  mémoires  les  plus  importants  qui, 
dans  le  passé  de  la  science,  ont  fait  époque.  Mais  au 
début  nous  donnerons  seulement  les  grands  écrivains 
scientifiques  de  la  biologie  :  Lavoisier,  Harvey,  Bichat, 
Haller,  Lamarck,  Laënnec,  Legallois,  Flourens  et 
W.  Milne-Edwards. 

Charles  Righet. 


BIGHAT 
1771-1802 

Xavier  Bichat,  né  à  Thoirette  (Jura),  est  un  des  hommes 
qui  ont  exercé  sur  les  sciences  médicales  et  biologiques 
la  plus  puissante  influence. 

Dans  sa  courte  existence,  qu'une  mort  prématurée  est 
venue  interrompre  en  pleine  gloire,  il  a  régénéré  l'ana- 
tomie  et  créé  une  science  nouvelle  :  l'anatomie  générale. 

Pour  la  première  fois  se  trouvait  nettement  indiquée 
l'idée  que  l'organisme  est  constitué  par  un  petit  nombre  de 
tissus  similaires,  de  structure  analogue,  doués,  par  con- 
séquent, de  propriétés  semblables.  L'ensemble  de  ces 
propriétés  constitue  la  fonction  vitale. 

Anatomiste,  chirurgien,  médecin,  il  fut  aussi  grand 
physiologiste,  et  ses  expériences  sur  l'asphyxie,  que  nous 
donnons  ici  —  c'est  un  chapitre  de  son  livre  sur  la  vie 
et  la  mort  —  sont  admirables  de  simplicité  et  de  pré- 
cision. 


ŒUVRES   PRINCIPALES 

Recherches  physiologiques  sur  la  vie  et  la  mort.  1  vol. 
in -8».  1800. 

Traité  d'anatomie  descriptive.  5  vol.  in-8°.  1801. 

Traité  des  membranes  en  général  et  de  diverses  membranes 
en  particulier.  In-8''.  1800. 

Anatomie  générale  appliquée  à  la  'physiologie  et  à  la  mé- 
decine. 2  vol.  in-8».  1801. 
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DE  L'INFLUENCE 

QUE 

LA   MORT    DU    POUMON 

EXERCE    SUR 

LÀ   MORT  DU  CŒUR 


Les  fonctions  du  poumon  sont  de  deux  sortes, 
mécaniques  et  cîiimiques.  Or  la  cessation  d'activité 
de  cet  organe  commence  tantôt  par  les  unes,  tan- 
tôt par  les  autres. 

Une  plaie  qui  le  met  à  découvert  de  l'un  et  de 
l'autre  côtés,  dans  une  étendue  considérable,  et  qui 
en  détermine  l'affaissement  subit;  la  section  de  la 
moelle  épinière,  qui  paralyse  tout-à-coup  les  inter- 
costaux et  le  diaphragme;  une  compression  très 
forte,  exercée  en  même  temps  et  sur  tout  le  tho- 
rax et  sur  les  parois  de  l'abdomen,  compression 
d'où  naît  une  impossibilité  égale,  et  pour  la  dila- 
tation suivant  le  diamètre  transversal,  et  pour  celle 
syivant  le  diamètre  perpendiculaire  de  la  poitrine; 
l'injection  subite  d'une  grande  quantité  de  fluide 
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dans  cette  cayité,  etc.,  etc.,  voilà  des  causes  qui  font 
commencer  la  mort  du  poumon  par  les  phénomè- 
nes mécaniques.  Celles  qui  portent  sur  les  chimi- 
ques leur  première  influence,  sont  Tasphixie  par  les 
différents  gaz,  par  la  strangulation,  par  la  sub- 
mersion, par  le  vide  produit  d'une  manière  quel- 
conque, etc. 

Examinons  dans  l'un  et  l'autre  genres  de  mort  du 
poumon,  comment  arrive  celle  du  cœur. 


I.  Déterminer  comment  le  cœur  cesse  d'agir  par 
l'interruption   des  phénomènes  méganiques  du 

POUMON. 

L'interruption  de  l'action  du  cœur  ne  peut  suc- 
céder à  celle  des  phénomènes  mécaniques  du  pou- 
mon, que  de  deux  manières,  1°.  directement,  parce 
que  le  sang  trouve  alors  dans  cet  organe  un  obsta- 
cle mécanique  réel  à  sa  circulation;  2*^.  indirecte- 
ment, parce  que  le  poumon  cessant  d'agir  méca- 
niquement, il  ne  reçoit  plus  l'aliment  nécessaire  à 
ses  phénomènes  chimiques,  dont  la  fin  détermine 
celle  de  la  contraction  du  cœur. 

Tous  les  physiologistes  ont  admi^  le  premier 
mode  d'interruption  dans  la  circulation  pulmonaire. 
Repliés  sur  eux-mêmes,  les  vaisseaux  ne  leur  onXi 
point  paru  propres  à  transjnettre  le  sang  à  cause 
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des  nombreux  frottements  qu'il  y  éprouve.  C'est 
par  cette  explication  emijruntée  des  phénomènes 
hydrauliques,  qu'ils  ont  rendu  raison  de  la  mort 
qui  succède  à  une  expiration  trop  prolongée. 

Goodwyn  a  prouvé  que  l'air  restant  alors  dans  les 
vésicules  aériennes  en  assez  grande  quantité,  pou- 
vait suffisamment  les  distendre  pour  permettre  mé- 
caniquement le  passage  de  ce  fluide,  et  qu'ainsi  la 
permanence  contre  nature  de  l'expiration  n'agit 
point  de  la  manière  dont  on  le  croit  communément. 
C'est  un  pas  fait  vers  la  vérité;  mais  on  peut  s'en 
approclier  de  plus  près,  l'atteindre  même  en  assu- 
rant que  ce  n'est  point  seulement  parce  que  tout 
l'air  n'est  pas  chassé  du  poumon  par  l'expiration, 
que  le  sang  y  circule  encore  avec  facilité,  mais  bien 
parce  que  les  plis  produits  dans  les  vaisseaux  par 
l'affaissement  des  cellules,  ne  peuvent  être  un  obs- 
tacle réel  à  son  cours.  Les  observations  et  expérien- 
ces suivantes  établissent,  je  crois,  incontestable- 
ment ce  fait. 

1°.  J'ai  prouvé  ailleurs  que  l'état  de  plénitude  ou 
de  vacuité  de  l'estomac  et  de  tous  les  organes  creux 
en  général,  n'apporte  dans  leur  circulation  aucun 
changement  apparent;  Que  par  conséquent  le  sang 
traverse  aussi  facilement  les  vaisseaux  repliés  sur 
eux-mêmes,  que  distendus  en  tous  sens.  Pourquoi 
un  effet  tout  différent  naitrait-il  dans  le  poumon  de 
la  même  disposition  des  parties? 

2'^  11  est  différents  vaisseaux  dans  l'économie,  que 
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Ton  peut,  alternativenieuL  et  à  yolonté,  ployer  sur 
eux-mêmes  ou  étendre  en  tous  sens:  tels  sont  ceu>: 
du  mésentère,  lorsqu^on  les  a  mis  à  découvert  X)ar 
une  plaie  ijratiquée  à  l'abdomen  d'un  anlmaA.  Or 
dans  cette  expérience,  déjà  faite  pour  prouver  l'in- 
fluence de  la  direction  flexueuse  des  artères  sur  Je 
mécanisme  de  lenv  pulsation,  si  Von  ouvre  une  des 
mésentériques,  qu'on  la  plisse  efc  qu'on  la  déploie 
tour  à  tour,  le  sang  jaillira  dans  l'un  et  l'autre 
cas,  avec  la  même  facilité,  et  dans  deux  temps 
égaux  l'artère  versera  une  égale  quantité  de  ce 
fluide.  J'ai  répété  plusieurs  îoU  comparativement 
cette  double  expérience  sur  la  même  artère:  tou- 
jours j'en  ai  obtenu  le  résultat  que  j'indique.  Or  ce 
résultat  ne  doit-il  pas  être  aussi  uniforme  dans  le 
poumon?  l'analogie  l'indique;  l'expérience  suivante 
le  prouve. 

3°.  Prenez  un  animal  quelconque,  un  chien  par 
exemple;  adaptez  à  sa  tracliée-artère  mise  à  nu 
et  coupée  transversalement,  le  tube  d'une  seringue 
à  injection;  retirez  subitement,  en  faisant  le  vide 
avec  celle-ci,  tout  l'air  contenu  dans  le  i)oumon; 
ouvrez  en  même  temj)s  l'artère  carotide.  Il  est  évi- 
dent que  dans  cette  expérience,  la  circulation  de- 
vrait subitement  s'interrompre,  puisque  les  vais- 
seaux i)ulmonaires  passent  tout-à-coup  du  degré 
d'extension  ordinaire  au  plus  grand  reploiement 
possible,  et  cependant  le  sang  continue  encore  quel- 
que temps  à  être  lancé  avec  force  par  l'artère  ou- 
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verte,  et  par  conséquent  à  circuler  à  travers  le 
poumon  affaissé  sur  lui-même.  Il  cesse  ensuite  peu 
à  peu;  mais  c'est  par  d'autres  causes  que  nous  in- 
diquerons. 

4°.  On  produit  le  même  effet  en  ouvrant,  des  deux 
côtés,  la  poitrine  d'un  animal  "^dvant:  alors  le  pou- 
mon s'affaisse  aussitôt,  parce  que  l'air  échauffé  et 
raréûé  contenu  dans  cet  organe,  ne  peut  faire  équi- 
libre avec  l'air  frais  qui  le  presse  au  dehors.  Or 
ici  aussi  la  circulation  n'éprouve  point  l'influence 
de  ce  changement  subit;  elle  se  soutient  encore 
quelques  minutes  au  même  degré,  et  ne  s'affaiblit 
ensuite  que  par  gradation.  On  peut,  pour  x)lus  d'ex- 
actitude, pomper  avec  une  seringue  le  peu  d'air 
resté  encore  dans  les  vésicules,  et  le  même  phéno- 
mène s'observe  également  dans  ce  cas. 

5°.  A  côté  de  ces  considérations,  plaçons,  comme 
accessoires,  la  permanence  et  même  la  facilité  de 
la  circulation  pulmonaire  dans  les  collections 
aqueuse,  purulente  ou  sanguine,  soit  de  la  plè^Te, 
soit  du  péricarde,  collections  dont  quelques-unes  ré- 
trécissent si  prodigieusement  les  vésicules  aérien- 
nes, x>lissent  par  conséquent  les  vaisseaux  de  leurs 
parois  d'une  manière  si  manifeste;  nous  aurons 
alors  assez  <le  données  pour  pouvoir  évidemment 
conclure  que  la  disposition  ilexueuse  des  vaisseaux 
ne  saurait  jamais  y  être  un  obstacle  au  passage  du 
sang;  que  par  conséquent  l'interruption  des  phéno- 
mènes mécaniques  de  la  respiration  ne  fait  point 
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directement  cesser  l'action  du  cœnr,  mais  qu'elle 
la  suspend  indirectement,  parce  que  les  phénomè- 
nes ckimiques  ne  peuvent  plus  s'exercer,  faute  de 
Faliment  qui  les  entretient. 

Si  donc  nous  parvenons  à  déterminer  commenfc, 
lorsque  ces  derniers  phénomènes  sont  anéantis,  le 
cœm*  reste  inactif,  nous  aurons  résolu  une  double 
question. 

Plusieurs  auteurs  ont  admis  comme  cause  de  la 
mort  qui  succède  à  une  inspiration  trop  prolongée, 
la  distension  mécanique  des  vaisseaux  pulmonaires 
par  l'air  raréfié,  distension  qui  y  empêche  la  circu- 
lation. Cette  cause  n'est  pas  plus  réelle  que  celle 
des  plis  à  la  suite  de  l'expiration.  En  effet,  gonflez 
le  poumon  par  une  quantité  d'air  plus  grande  que 
celle  des  plus  fortes  inspirations;  maintenez,  cet) 
air  dans  les  voies  aériennes,  en  fermant  un  robinet 
adai)té  à  la  trachée-artère;  ouvrez  ensuite  la  caro- 
tide: vous  verrez  le  sang  couler  encore  assez  long- 
temps avec  une  imijétuosité  égale  à  celle  qu'il  af- 
fecte lorsque  la  respiration  est  parfaitement  libre;, 
ce  n'est  que  peu  à  peu  que  son  cours  se  ralentit, 
tandis  qu'il  devrait  subitement  s'interrompre,  si 
cette  cause  qui  agit  d'une  manière  subite,  était  en 
elfet  celle  qui  arrête  le  sang  dans  ses  vaisseaux. 
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II.  Déterminer  comment  le  cœur  gesse  d'agir  par 
l'interruption   des    phénomènes    ghlmiques    du 

POUMON. 

Selon  Goodwjn,  la  cause  unique  de  la  cessation 
des  contractions  du  cœur,  lorsque  les  phénomènes 
chimiques  s'interrompent,  est  le  défaut  d'excitation 
du  yentricule  à  sang  rouge,  qui  ne  trouve  point 
dans  le  sang  noir  un  stimulus  suffisant;  en  sorte 
que,  dans  sa  manière  de  considérer  l'aspMxie,  la 
mort  n'arrive  alors  que  parce  que  cette  cavité  ne 
peut  plus  rien  transmettre  aux  divers  organes.  Elle 
survient  presque  comme  dans  une  plaie  du  venti'i- 
cule  gauche,  ou  plutôt  comme  dans  une  ligature  de 
l'aorte  à  sa  sortie  du  péricarde.  Son  principe,  sa 
source,  sont  exclusivement  dans  le  cœur.  Les  au- 
tres parties  ne  meui^ent  que  faute  de  recevoir  du 
sang;  à  peu  près  comme  dans  une  machine  dont 
on  arrête  le  ressort  principal,  tons  les  autres  ces- 
sent d'agir,  non  par  eux-mêmes,  mais  parce  qu'ils 
ne  sont  point  mis  en  action. 

Je  crois,  au  contraire,  que  dans  l'interruption  des 
phénomènes  chimiques  du  poumon  il  y  a  affection 
générale  de  toutes  les  parties,  qu'alors  le  sang  noir, 
poussé  partoat,  porte  sur  chaque  organe  où  il  aborde 
l'affaiblissement  et  la  mort;  que  ce  n'est  pas  faute 
de  recevoir  du  sang,  mais  faute  d'en  recevoir  <lu 
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rouge,  que  chacim  cesse  d'agir;  qu'en  un  mot,  tous 
se  trouvent  alors  pénétrés  de  la  cause  matérielle 
de  leur  mort,  savoir,  du  sang  noir;  en  sorte  que, 
conmie  je  le  dirai,  un  peut  isolément  asphixier  une 
partie,  en  y  poussant  cette  espèce  de  fluide  par 
une  ouverture  faite  à  l'artère,  tandis  que  tous  les 
autres  reçoivent  le  sang  rouge  du  ventricule. 

Je  remets  aux  articles  suivants  à  prouver  l'effet 
du  contact  du  sang  noir  sur  toutes  les  autres  par- 
ties; je  me  borne,  dans  celui-ci,  à  bien  rechercher 
les  phénomènes  de  ce  contact  sur  les  parois  du 
cœur. 

Le  mouvement  du  cœur  peut  se  ralentir  et  ces- 
ser sous  l'influence  du  sang  noir,  de  deux  manières  : 
1^.  parce  que,  comme  l'a  dit  Goodwyn,  le  ventri- 
cule gauche  n'est  point  excité  par  lui  à  sa  surface 
interne;  2°.  parce  que,  porté  dans  son  tissu  par  les 
artères  coronaires,  ce  fluide  empêche  l'action  de 
ses  fibres;  agit  sur  elles  comme  sur  toutes  les  au- 
tres parties  de  l'économie,  en  affaiblissant  leur 
force,  leur  activité.  Or  je  crois  que  le  sang  noir 
peut,  comme  le  rouge,  porter  à  la  surface  interne 
du  ventricule  aortique,  une  excitation  qui  le  force 
à  se  contracter.  Les  observations  suivantes  me  pa- 
raissent confirmer  cette  assertion. 

1°.  Si  l'asphixie  avait  sur  les  fonctions  du  cœur 
une  semblable  influence,  il  est  évident  que  ses  phé- 
nomènes devraient  toujours  commencer  par  la  ces- 
sation de  l'action  de  cet  organe,  que  l'anéantisse- 
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ment  des  fonctions  du  cerveau  ne  devrait  être  que 
secondaire,  comme  il  arrive  dans  la  syncope,  où  le 
pouls  est  sur  le  champ  suspendu,  et  où,  par  là  mê- 
me, l'action  cérébrale  se  trouve  interromxiue. 

Cependant,  aspliixiez  un  animal,  en  bouchant  sa 
trachée -artère,  en  le  plaçant  dans  le  ^ide,  en  ou- 
vrant sa  poitrine,  en  le  plongeant  dans  le  gaz  acide 
*  carbonique,  etc.,  vous  observerez  constamment  que 
la  vie  animale  s'interrompt  d'abord,  que  les  sensa- 
tions, la  perception,  la  locomotion  volontaire,  la 
voix  se  suspendent,  que  l'animal  est  mort  au  de- 
hors, mais  qu'au  dedans  le  cœur  bat  encore  quel- 
que temps,  que  le  pouls  se  soutient,  etc. 

Il  arrive  donc  alors,  non  ce  qu'on  observe  dans  la 
syncope,  où  le  cerveau  et  le  cœur  s'arrêtent  en  mê- 
m.e  temps,  mais  ce  qu'on  remarque  dans  les  violen- 
tes conmiotions  où  le  second  survit  encore  quel- 
ques instants  au  premier.  H  suit  de  là  que  les  dif- 
férents organes  ne  cessent  pas  d'agir  dans  l'asphi- 
xie,  parce  que  le  cœur  n'y  envoie  plus  de  sang,  mais 
parce  qu'il  y  pousse  un  sang  qui  ne  leur  est  point 
habituel. 

'2p.  fei  on  bouche  la  trachée  d'un  animal,  une  ar- 
tère quelconque  étant  ouverte,  on  voit,  comme  je  le 
dirai,  le  sang  qui  en  sort  s'obscurcir  peu  à  peu,  et 
enfin  devenir  aussi  noir  que  le  veineux.  Or,  malgré 
ce  phénomène  qui  se  passe  d'une  manière  très  ap- 
parente, le  fluide  continue  encore  quelque  temps  à 
jaillir  avec  une  force  égale  à  celle  du  sans  roujie. 
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11  est  des  chiens  qui,  dans  cette  expérience,  ver- 
sent par  Tartère  ouverte  une  quantité  de  sang  noir 
plus  que  suffisante  pour  les  faire  périr  d'iiémorrha- 
gie,  si  la  mort  n'était  pas  déjà  amenée  chez  eux  par 
Tasphixie  où  ils  se  trouvent. 

3°.  On  pourrait  croire  que  quelques  portions  d'air 
respirable,  restées  dans  les  cellules  aériennes  tant 
(lue  le  sang  noir  continue  à  couler,  lui  communi-  « 
quent  encore  quelques  principes  d'excitation:  eh 
bien,  pour  s'assurer  que  le  sang  veineux  passe  dans 
le  ventricule  à  sang  rouge,  tel  qu'il  était  exacte- 
ment dans  celui  à  sang  noir,  pompez  avec  une  se- 
ringue tout  l'air  de  la  trachée-artère,  préliminai- 
rement  mise  à  nu,  et  coupée  transversalement  pour 
y  adapter  le  robinet;  ouvrez  ensuite  une  artère  quel- 
conque, la  carotide,  par  exemple  :  dès  que  le  sang 
rouge  contenu  dans  cette  artère  se  sera  écoulé,  le 
sang  noir  lui  succédera  presque  tout-à-coup  et  sans 
passer,  comme  dans  le  cas  précédent,  par  diverses 
nuances;  alors  aussi  le  jet  reste  encore  très  fort 
l.endant  quelque  temps  ;  il  ne  s'affaiblit  que  peu 
à  peu;  tandis  que  si  le  sang  noir  n'était  point  un 
excitant  du  cœur,  son  interruption  devrait  être  su- 
bite, ici  où  le  sang  ne  peut  éprouver  aucune  es- 
pèce d'altération  dans  le  poumon,  où  il  est  dans 
l'aorte  ce  qu'il  était  dans  les  veines  caves. 

4°.  Voici  une  autre  preuve  du  même  genre.  Met- 
tez à  découvert  un  seul  côté  de  la  poitrine,  en 
sciant  exactement  les  côtes  en  devant  et  en  arrière; 
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aussitôt  le  poumon  de  ce  côté  s'affaisse,  l'autre  res- 
tant en  activité.  Ouvrez  une  des  veines  jmlmonai- 
res;  remplissez  une  seringue  échauffée  à  la  tem- 
pérature du  corps,  du  sang  noir  pris  dans  une  veiue 
du  même  animal,  ou  dans  celle  d'un  autre;  pous- 
sez ce  lluide  dans  l'oreillette  et  le  ventricule  à  sang 
rouge:  il  est  évident  que  son  contact  devrait,  d'a- 
près l'opinion  commune  sur  l'aspMxie,  non  pas  ané- 
antir le  mouvement  de  ces  cavités,  puisqu'elles  re- 
çoivent en  même  temps  du  sang  rouge  de  l'autre 
poumon,  mais  moins  le  diminuer  d'une  manière  sen- 
sible. Cependant  je  n'ai  point  observé  ce  phénomène 
dans  quatre  expériences  faites  successivement;  l'une 
m'a  offert  même  un  surcroît  de  battement,  à  l'ins- 
tant où  j'ai  poussé  le  piston  de  la  seringue. 

5°.  Si  le  sang  noir  n'est  point  un  excitant  du  cœur, 
tandis  que  le  rouge  en  détermine  la  contraction,  il 
paraît  que  cela  ne  peut  dépendre  que  de  ce  qu'il 
est  plus  carboné  et  plus  hydrogéné  que  lui,  puis- 
que c'est  par  Ifi  qu'il  en  diffère  principalement.  Or, 
si  le  cœur  a  cessé  de  battre  dans  un  animal  tué 
exprès  par  une  lésion  du  cerveau  ou  du  poumon,  on 
peut,  tant  qu'il  conserve  encore  son  irritabilité,  ré- 
tablir l'exercice  de  cette  propriété  en  soufflant  par 
l'aorte,  ou  par  une  des  veines  pulmonaires,  soit  du 
gaz  acide  carbonique,  dans  le  ventricule  et  l'oreil- 
lette à  sang  rouge.  Donc,  ni  le  carbone,  ni  l'hydro- 
gène n'agissent  sur  le  cœur  comme  sédatifs. 

Les  expériences  que  j'ai  faites  et  publiées  l'an 
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passé  sur  les  eimpliy sèmes  produits  jiar  divers  ani- 
maux avec  ces  deux  gaz,  ont  également  établi  cette 
vérité  pour  les  autres  muscles,  puisque  leurs  mou- 
vements-^ ne  cessent  point  dans  ces  expériences,  et 
qu'après  la  mort  l'irritabilité  se  conserve  comme  à 
l'ordinaire. 

Enfin,  il  m'est  également  arrivé  de  rétablir  les 
contractions  du  cœur,  anéanties  dans  diverses  morts 
violentes,  par  le  contact  du  sang  noir  injecté  dans 
le  ventricule  et  l'oreillette  à  sang  rouge,  avec  une 
seringue  adaptée  à  l'une  des  veines  pulmonaires. 

Le  cœur  à  sang  rouge  peut  donc  aussi  pousser  le 
sang  noir  dans  toutes  les  parties,  et  voilà  comment 
arrive,  dans  l'aspliixie,  la  coloration  des  différen- 
tes surfaces,  coloration  dont  je  présenterai  le  dé- 
tail dans  l'un  des  articles  suivants. 

Le  simple  contact  du  sang  noir  n'agit  pas  à  la 
surface  interne  des  artères  d'une  manière  plus  sé- 
dative. En  effet,  si,  pendant  que  le  robinet  adapté 
à  la  trachée-artère  est  fermé,  on  laisse  couler  le 
sang  de  l'un  des  vaisseaux  les  plus  éloignés  du 
cœur,  d'un  de  ceux  du  pied  par  exemple,  il  jaillit 
encore  quelque  temps  avec  une  force  égale  à  celle 
qu'il  avait  lorsque  le  robinet  était  ouvert,  et  que, 
par  conséquent,  il  était  rouge.  L'action  exercé^3 
dans  tout  son  trajet  depuis  le  cœur  sur  les  parois 
artérielles,  ne  diminue  donc  point  l'énergie  de  ces 
parois.  Lorsque  cette  énergie  s'affaiblit,  c'est  au 
moins,  en  grande  partie,  par  des  causes  différentes. 


Concluons  des  expériences  dont  je  viens  d'expo- 
ser les  résultats,  et  des  considérations  diverses  qui 
les  accompagnent,  que  le  sang  noir  arrivant  en 
liasse  au  ventricule  à  sang  rouge,  et  dans  le  sys- 
tème artériel,  peut,  par  son  seul  contact,  en  déter- 
miner l'action,  les  irriter,  comme  on  le  dit,  à  leur 
surface  interne,  en  être  un  excitant;  que  si  aucune 
autre  cause  n'arrêtaît  leurs  fonctions,  la  circu- 
lation continuerait,  sinon,  peut-être  avec  toute  au- 
tant de  force,  au  moins  d'une  manière  très  sensible. 

Quelles  sont  donc  les  causes  qui  interrompent  la 
circulation  dans  le  cœur  à  sang'rouge  et  dans  les 
artères,  lorsque  le  poumon  y  envoie  du  sang  noir? 
(car,  lorsque  celui-ci  y  a  coulé  quelque  temps,  son 
jet  s'affaiblit  peu  à  peu,  cesse  enfin  presque  entiè- 
rement; et  si  on  ouvre  alors  le  robinet  adapté  à  la 
trachée-artère,  il  se  rétablit  bientôt  avec  force). 

Je  crois  que  lie  sang  noir  agit  sur  le  cœur  ainsi 
que  sur  toutes  les  autres  parties,  comme  nous  ver- 
rons qu'il  influence  le  cerveau,  les  muscles  volon- 
taires, les  membranes,  etc.,  tous  les  organes,  en 
un  mot,  où  il  se  répand,  c'est-à-dire,  en  pénétrant 
son  tissu,  en  affaiblissant  chaque  fibre  en  particu- 
lier; en  sorte  que  je  suis  persuadé  que  s'il  était 
possible  de  pousser  par  l'artère  coronaire  du  sang 
noir,  pendant  que  le  rouge  passe,  comme  à  l'ordi- 
naire, dans  l'oreillette  et  le  ventricule  aortiques, 
la  circulation  serait  presqu' aussi  vite  interrompue 
que  dans  les  cas  précédents,  où  le  sang  noir  ne 
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pénètre  le  tissu  du  cœur  par  les  artères  coronai- 
ves,  qu'après  avoir  traversé  les  deux  cavités  à  sang 
rouge. 

C/est  par  son  contact  avec  les  fibres  charnues,  à 
l'extrémité  du  système  artériel,  et  non  par  son  con- 
tact sur  la  surface  interne  du  cœiir,  que  le  sang 
noir  agit.  Aussi  ce  n'est  que  peu  à  peu,  et  lorsque 
chaque  fibre  en  a  été  bien  ijénétrée,  que  sa  force  di- 
minue et  cesse  enfin,  tandis  que  la  diminution  et 
la  cessation  devraient,  comme  je  l'ai  fait  obser- 
ver, être  presque  subites  dans  le  cas  contraire. 

Comment  le  sang  noir  agit-il  ainsi,  à  l'extrémité 
des  artères,  sur  les  fibres  des  différents  organes? 
est-ce  sur  ces  fibres  elles-mêmes,  ou  bien  sur  les 
nerfs  qui  s'y  reniîent,  qu'il  porte  son  influence?  Je 
serais  assez  porté  à  admettre  la  dernière  opinion, 
et  à  considérer  la  mort  par  l'asphixie,  comme  un 
effet  généralement  produit  par  le  sang  noir  sur 
les  nerfs  qui,  dans  toutes  les  parties,  accompagnent 
les  artères  où  circule  alors  cette  espèce  de  fluide. 
Car,  d'après  ce  que  nous  dirons,  l'affaiblissement 
<|u'éprouve  alors  le  cœur  n'est  qu'un  symptôme  par- 
ticulier de  cette  maladie  dans  laquelle  tous  les  au- 
tres organes  sont  le  siège  d'une  semblable  débilité. 

On  pourrait  demander  aussi  comment  le  sang 
inoir  agit  sur  les  nerfs  ou  sur  les  fibres.  Est  ce  que 
les  principes  qu'il  contient  en  abondance,  en  affai- 
blissent directement  l'action,  ou  bien  n'interrompt- 
il  cette  action  que  par  l'absence  de  ceux  qui  entrent 
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dans  la  composition  du  sang  ronge,  etc.,  etc.?  Là 
revien diraient  les  questions  de  savoir  si  l'oxygène  est 
le  principe  de  l'irritabilité,  si  le  carbone  et  l'iijdi'o- 
gène  agissent  d'une  manière  inverse,  etc.,  etc. 

Arrêtons-nous  quand  nous  arrivons  aux  limites 
de  la  rigoureuse  observation;  ne  cherchons  pas  à 
pénétrer  là  où  l'expérience  ne  peut  nous  éclairer. 
Or  je  crois  que  nous  établirons  une  assertion  très 
conforme  à  ces  principes,  les  seuls,  selon  moi,  qui 
doivent  diriger  tout  esprit  judicieux,  en  disant  en 
général,  et  sans  déterminer  comment,  (]ue  le  cœur 
cesse  d'agir  lorsque  les  phénomènes  chimiques  du 
poumon  sont  interrompus,  parce  que  le  sang  noir 
qui  pénètre  ses  hbres  charnues  n'est  point  propre 
à  entretenir  leur  action. 

D'après  cette  manière  d'envisager  les  phénomè- 
nes de  i'asphixie,  relativement  au  cœur,  il  est  évi- 
dent qu'ils  doivent  également  porter  leur  influence 
sur  l'un  et  sur  l'autre  ventricules,  puisque  alors  le 
sang  noir  est  distribué  en  proportion  égale  dans 
les  parois  charnues  de  ces  cavités,  par  le  système 
des  artères  coronaires.  CeiDcndant  on  observe  près- 
que  constamment  que  le  côté  à  sang  rouge  cesse 
le  premier  d'agir,  que  celui  à  sang  noir  se  contracte 
encore  quelque  temps,  qu'il  est,  comme  on  dit,  <(  l'ul- 
timun  moriens  ». 

Ce  phénomène  suppose-t-il  un  affaiblissement  plus 
réel,  une  mort  i)lus  prompte  dans  l'une  que  dans 
l'autre  des  cavités  du  cœur?  non;  car,  comme  l'ob- 
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serve  Haller,  il  est  commun  à  tous  les  genres  de 
mort  des  animaux  à  sang  chaud,  et  n'a  rien  de  par- 
ticulier pour  rasphixie. 

Si  d'ailleurs  le  ventricule  à  sang  rouge  mourait 
le  premier,  comme  le  suppose  la  théorie  de  Grood- 
wyn,  alors  voici  ce  qui  devrait  arriver  dans  Tou- 
verture  des  cadavres  asphixiés:  1°.  distension  de  ce 
ventricule  et  de  l'oreillette  correspondante  par  le 
sang  noir  qu'ils  n'auraient  pu  chasser  dans  l'aorte; 
2°.  plénitude  égale  des  veines  pulmonaires  et  même 
des  poumons;  3°.  engorgement  consécutif  de  l'ar- 
tère pulmonaire  et  des  cavités  à  sang  noir.  En  rni 
mot  la  congestion  du  sang  devrait  commencer  dans 
celui  de  ses  réservoirs  qui  cesse  le  premier  son 
action,  et  se  propager  ensuite  de  proche  en  pro- 
che dans  les  autres. 

Quiconque  a  ouvert  des  cadavres  d'asphixiés,  a 
dû  se  convaincre,  au  contraire.  1°.  que  les  cavités 
à  sang  rouge  et  les  veines  pulmonaires  ne  contien- 
nent alors  qu'une  quantité  de  sang  noir  très  pe- 
tite, en  comparaison  de  la  quantité  du  même  fluide 
qui  distend  les  cavités  opposées;  2°.  que  le  terme 
où  le  sang  s'est  ai*rêté  est  principalement  dans  le 
poumon,  et  que  c'est  depuis  là  qu'il  faut  partir 
pour  suivre  sa  stase  dans  tout  le  système  veineux; 
3°.  que  les  artères  en  renferment  à  proportion  tout 
autant  que  le  ventricule  qui  leur  correspond,  et 
que  ce  n'est  point  par  conséquent  dans  le  ventri- 
cule plutôt  qu'ailleurs,  qu'a  commencé  la  mort. 
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Pourquoi  cette  portion  du  cœur  cesse-t-elle  donc 
de  battre  avant  l'autre  ?  Haller  Ta  dit  ;  c'est  que 
celle-ci  est  jjIus  longtemps  excitée;  contient  une 
quantité  plus  grande  de  sang,  laquelle  afflue  des 
veines  et  reflue  du  poumon.  On  connaît  la  fameuse 
expérience  par  laquelle,  en  vidant  les  cavités  à  sang 
noir,  et  en  liant  l'aorte  pour  retenir  ce  fluide  dans 
les  poches  à  sang  rouge,  il  a  prolongé  le  battement 
des  secondes  bien  au  delà  de  celui  des  premières. 
Or,  dans  cette  expérience,  il  est  manifeste  que  c'est 
du  sang  noir  qui  s'accumule  dans  l'oreillette  et  le 
ventricule  aortiques,  puisque  pour  la  faire  il  faut 
ouvrir  ijréliminairement  la  poitrine,  et  dès  que  les 
poumons  sont  à  nu,  l'air  ne  pouvant  y  pénétrer, 
ne  saurait  colorer  ce  fluide  dans  son  passage  à  tra- 
vers le  tissu  de  ses  organes. 

Voulez-vous  encore  une  preuve  plus  directe?  fer- 
mez la  trachée-artère  par  un  robinet,  imm.édiate- 
ment  avant  l'expérience:  elle  réussira  également 
bien,  et  cependant  le  sang  arrivera  alors  nécessaire- 
ment noir  dans  les  cavités  à  sang  rouge.  On  peut 
d'ailleurs,  en  ouvrant  ces  cavités  à  la  suite  de 
cette  expérience  et  de  la  précédente,  s'assurer  de 
la  couleur  du  sang.  J'ai  plusieurs  fois  constaté  ce 
fait  remarquable. 

Concluons  de  là  que  le  sang  noir  excite,  pres- 
qu' autant  que  le  rouge,  la  surface  interne  des  ca- 
vités qui  contiennent  ordinairement  ce  dernier,  et 
que  si  elles  cessent  leur  action  avant  celles  du  côté 
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opposé,  ce  n'est  pas  parce  qu'elles  sont  en  contact 
avec  lui;  mais  au  contraire  parce  qu'elles  n'en  re- 
çoivent pas  une  quantité  suffisante,  ou  même  quel- 
quefois parce  qu'elles  en  sont  presqu'entièrement 
privées,  tandis  que  les  cavités  à  sang  noir  s'en  trou- 
vent remplies. 

Je  ne  prétends  pas,  malgré  ce  que  je  viens  de 
dire,  rejeter  entièrement  la  non-excitation  de  la 
surface  interne  du  ventricule  à  sang  rouge  par  le 
sang  noir.  Il  est  possible  que  celui-ci  soit  un  peu 
moins  susceptible  que  l'autre  d'entretenir  cette  ex- 
citation, surtout  s'il  est  vrai  qu'il  agisse  sur  les 
nerfs  que  l'on  sait  s'épanouir  et  à  la  surface  in- 
terne et  dans  le  tissu  du  coeur;  mais  je  crois  que 
les  considérations  précédentes  réduisent  à  bien  peu 
de  chose  cette  différence  d'excitation.  Voici  cepen- 
dant une  expérience  où  elle  paraît  assez  manifeste. 
Si  un  robinet  est  adapté  à  la  trachée-artère  coupée 
et  mise  à  nu,  et  qu'on  vienne  à  le  fermer,  le  sang 
noircit  et  jaillit  noir  pendant  quelque  temps  avec 
sa  force  ordinaire;  mais  eniîn  le  jet  s'affaiblit  peu 
à  peu.  Donnez  alors  accès  à  l'air:  le  sang  redevient 
rouge  presque  tout-à-coup,  et  son  jet  augmente 
très  visiblement. 

Cette  augmentation  subite  paraît  d'abord  ne  te- 
nir qu'au  simple  contact  de  ce  fluide  sur  la  sur- 
face interne  du  ventricule  aortique,  puisqu'il  n'a 
pas  eu  le  temps  d'en  pénétrer  le  tissu.  Mais  pour 
peu  qu'on  examine  les  choses  attentivement,  on  ob- 
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serve  bientôt  qu'ici  cette  impétuosité  d'impulsion 
dépend  surtout  de  ce  que  l'air  entrant  tout-à-coui) 
dans  la  poitrine,  détermine  l'animal  à  de  grands 
mouvements  d'inspiration  et  d'expiration,  lesquels 
de\iennent  très  apparents  à  l'instant  où  le  robi- 
net est  ouvert.  Or  le  cœui-,  excité  à  l'extérieur,  et 
peut-être  un  peu  comprimé  par  ces  mouvements, 
expulse  alors  le  sang  avec  une  force  étrangère  à  ses 
contractions  habituelles. 

Ce  que  j'avance  est  si  vrai,  que  lorsque  l'inspi- 
ration et  l'expiration  reprennent  leur  degré  accou- 
tumé, le  jet,  quoiqu'aussi  rouge,  diminue  manifes- 
tement; il  n'est  même  plus  poussé  au  delà  de  celui 
qu'offrait  le  sang  noir  dans  les  premiers  temps  de 
ti-on  écoulement,  et  avant  que  le  tissu  du  cœur  fût 
pénétré  de  ce  fluide. 

D'ailleurs  l'influence  des  grandes  expirations  sur 
la  force  de  projection  du  sang  par  le  cœur  est  très 
manifeste,  sans  toucher  à  la  trachée-artère.  Ouvrez 
la  carotide;  précipitez  la  respiration  en  f Elisant  beau- 
coup souffrir  l'animal  (car  j'ai  constamment  observé 
que  toute  douleur  subite  apporte  tout-à-coup  ce 
changement  dans  l'action  du  diaphragme  et  des  in- 
tercostaux); précipitez,  dis-je,  la  respiration,  et 
TOUS  verrez  alors  le  jet  du  sang  augmenter  mani- 
festement. Vous  pourrez  même  souvent  produire  ar- 
tificiellement cette  augmentation,  en  comprimant 
avec  force  et  d'une  manière  subite,  les  parois  pecto- 
rales. Ces  expériences  réussissent  sui'tout  sur  les 
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animaux  déjà  affaiblis  par  la  perte  cFune  certaine 
quantité  de  sang:  elles  sont  moins  apparentes  sur 
ceux  pris  avant  cette  circonstance. 

Pourquoi  dans  l'état  ordinaire  les  grandes  expi- 
rations faites  Yolontairement  ne  rendent-elles  i)as  le 
pouls  plus  fort,  puisque  dans  les  exi)ériences  elles 
augmentent  très  souvent  le  jet  du  sang  ?  j'en  ignore 
la  raison. 

Il  suit  de  ce  que  nous  venons  de  dire,  que  l'ex- 
périence dans  laquelle  le  sang  rougit  et  jaillit  tout- 
à-coup  assez  loin  à  l'instant  où  le  robinet  est  ou- 
vert, n'est  pas  aussi  concluante  que  d'abord  elle 
m'avait  paru;  car  pendant  plusieurs  jours  ce  résul- 
tat m'a  embarrassé,  attendu  qu'il  ne  s'alliait  point 
avec  la  plupart  de  ceux  que  j'obtenais. 

Eeconnaissons  donc  encore  une  fois,  que  si  l'ir- 
ritation produite  par  le  sang  rouge  à  la  surface 
interne  du  cœur,  est  un  peu  pins  considérable  que 
celle  déterminée  par  le  noir,  l'excès  est  peu  sensi- 
ble, presque  nul,  et  que  l'interruption  des  phéno- 
mènes cliimiques  agit  principalement  de  la  manière 
que  j'ai  indiquée. 

Dans  les  animaux  à  sang  rouge  et  froi<i,  dans 
les  reptiles  spécialement,  l'action  du  poumon  n'est 
point  dans  un  rapport  aussi  immédiat  avec  celle 
du  cœur,  que  dans  les  animaux  à  sang  rouge  et 
chaud. 

J'ai  lié  sur  deux  grenouilles  les  poumons  à  leur 
racine,  après  les  avoir  mis  à  découvert  par  deux 
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ÎDcisions  faites  latéralement  à  la  poitrine;  la  cir- 
culation a  continué  comme  à  l'ordinaire,  pendant 
un  temps  assez  long.  En  ouvrant  la  poitrine,  j'ai 
vu  même  quelquefois  le  mouvement  du  cœur  pré- 
cipité à  la  suite  de  cette  expérience,  ce  qui,  il  est 
vrai,  tenait  sans  doute  au  contact  de  l'air. 

Je  tei'minerai  cet  article  par  l'examen  d'une  ques- 
tion importante,  celle  de  savoir  comment  lorsque 
les  phénomènes  chimiques  du  poumon  s'interrom- 
pent, l'artère  pulmonaire,  le  ventricule  et  l'oreil- 
lette à  sang  noir,  tout  le  système  veineux,  en  un 
mot,  se  trouvent  gorgés  de  sang,  tandis  qu'on  en 
rencontre  beaucoup  moins  dans  le  système  vascu- 
laire  à  sang  rouge,  lequel  en  présente  cependant  da- 
vantage que  dans  la  plupart  des  autres  morts.  Le 
poumon  semble,  en  effet,  être  alors  le  terme  où  est 
venue  finir  la  circulation  qui  s'est  ensuite  arrêtée, 
de  proche  en  proche,  dans  les  autres  parties. 

Ce  phénomène  a  dû  frapper  tous  ceux  qui  ont 
ouA^ert  des  asphixiés.  Haller  et  autres  l'expliquaient 
par  les  replis  des  vaisseaux  pulmonaires:  j'ai  dit 
ce  qu'il  fallait  penser  de  cette  opinion. 

Avant  d'indiquer  une  cause  plus  réelle,  remar- 
quons que  le  poumon  où  s'arrête  le  sang,  parce 
qu'il  offre  le  premier  obstacle  à  ce  fluide,  se  pré- 
sente dans  un  état  qui  varie  singulièrement,  sui- 
vant la  manière  dont  s'est  terminée  la  vie.  Quand 
la  mort  a  été  prompte  et  instantanée,  alors  cet  or- 
gane n'est  nullement  engorgé;  l'oreillette  et  le  ven- 


tricule  à  sang  noir,  Tartère  pulmonaire,  les  veines 
caves,  etc.,  ne  sont  pas  très  distendus. 

J'ai  observé  ce  fait,  1^  sur  les  cadavres  de  deux 
personnes  qui  s'étaient  pendues,  et  qu'on  a  appor- 
tées dans  mon  ampMtliéâtre;  2°.  sur  trois  sujets 
tombés  dans  le  feu,  qui  j  avaient  été  tout-à-coup 
étouffés,  et  par  la  même  aspkixiés;  3°.  sur  des 
cMens  que  je  noyais  subitement,  ou  dont  j'inter- 
ceptais l'air  de  la  respiration  en  fermant  tout-à- 
coup  un  robinet  adapté  à  leur  tracliée-artère;  4'\ 
sur  des  cochons  d'Inde  que  je  faisais  périr  dans  le 
vide,  dans  les  différents  gaz,  dans  le  carbonique 
spécialement,  ou  bien  dont  je  liais  l'aorte  à  sa  sor- 
tie du  cœur,  ou  enfin  dont  j'ouvrais  simplement  la 
poitrine  pour  interrompre  les  phénomènes  mécani- 
ques de  la  respiration:  car  dans  cette  dernière  cli'- 
constance  c'est,  comme  je  l'ai  observé,  parce  que 
les  phénomènes  chimiques  cessent,  que  le  cœur  n'a- 
git plus,  etc.,  etc.  Dans  tous  ces  cas,  le  poumon 
n'était  presque  pas  gorgé  de  sang. 

Au  contraire,  faites  finir  dans  un  animal  les  phé- 
nomènes chimiques  de  la  respiration,  d'une  ma- 
nière lente  et  graduée;  nojez-le  en  le  jDlongeant 
dans  l'eau  et  l'en  retirant  alternativement;  asphi- 
xiez-le  en  le  plaçant  dans  un  gaz  où  vous  laisserez, 
d'instants  en  instants,  pénétrer  un  peu  d'air  ordi- 
naire pour  le  soutenir,  ou  en  ne  fermant  (pi'incom- 
Xjlétement  un  robinet  adapté  à  la  trachée-artère;  en 
un  mot,  en  faisant  durer  le  plus  longtemps  possi- 
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ble,  cet  état  de  gêne  et  d'angoisse  qui,  dans  l'inter- 
luption  des  fonctions  du  poumon,  est  intermédiaire 
à.  la  vie  et  à  la  mort;  toujours  vous  observerez  cet 
organe  extréînement  engorgé  par  le  sang,  ayant  ^7n 
volume  double,  triple  même  de  celui  qu'il  présente 
dans  le  cas  précédent. 

Entre  l'extrême  engorgement  et  la  vacuité  pres- 
que complète  des  vaisseaux  pulmonaires,  il  est  des 
degrés  infinis;  or  on  est  le  maître,  suivant  la  ma- 
nière dont  on  fait  périr  l'animal,  de  déterminer  tel 
ou  tel  de  ces  degrés;  Je  l'ai  très  souvent  observé. 
C'est  ainsi  qu'il  faut  expliquer  l'état  d'engorge- 
ment du  poumon  de  tous  les  sujets  dont  une  longue 
agonie,  une  alîection  lente  dans  ses  progrès  a  ter- 
miné la  vie  :  la  plupart  des  cadavres  apportés  dans 
nos  amplii théâtres  présentent  cette  disjjosition. 

Mais  quel  que  soit  l'état  du  poumon  dans  les  as- 
phixiés,  qu'il  se  trouve  gorgé  ou  vide  de  sang,  que 
la  mort  ait  été  par  conséquent  longuement  ame- 
née ou  subitement  i)roduite;  toujours  le  système 
vasculaire  à  sang  noir  est  alors  plein  de  ce  fluide, 
surtout  aux  environs  du  cœur;  toujours  il  y  a  sous 
ce  rapport  une  grande  différence  entre  lui  et  le  sys- 
tème vasculaire  à  sang  rouge;  toujours  par  consé- 
quent c'est  dans  le  poumon  que  la  circulation  trouve 
son  principal  obstacle. 

De  quelle  cause  peut  donc  naiti'e  cet  obstacle  que 
ne  présentent  point  au  sang  les  plis  de  l'organe, 
ainsi  que  nous  l'avons  vu  ?  ces  causes  sont  rela- 
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tives;  1^.  au  sang;  2°.  au  poumon  et  B°.  au  cœur. 

La  cause  principale  relative  au  sang,  est  la  grande 
quantité  de  ce  fluide,  qui  passe  alors  'des  artères 
dans  les  veines.  En  effet,  nous  verrons  bientôt  que 
le  sang  noir  circulant  dans  les  artères,  n'est  point 
susceptible  de  fournir  aux  sécrétions,  aux  exliala- 
tions  et  à  la  nutrition,  les  matériaux  divers  néces- 
saires à  ces  fonctions,  ou  que  s'il  apporte  ces  ma- 
tériaux, il  ne  peut  point  exciter  les  organes,  il  les 
laisse  inactifs. 

n  suit  de  là  que  toute  la  portion  de  ce  fluide,  en- 
levée ordinairement  au  système  artériel  par  ces  di- 
verses fonctions,  reflue  dans  le  système  veineux 
avec  la  portion  qui  doit  y  passer  naturellement,  et 
qui  est  le  résidu  de  celui  qui  a  été  employé:  de  là 
une  quantité  de  sang  beaucoup  plus  grande  que 
dans  l'état  habituel;  de  là,  par  conséquent,  bien 
plus  de  difficultés  pour  ce  fluide  à  traverser  le 
poumon. 

Tous  les  praticiens  qui  ont  ouvert  des  cadavres 
d'asi)iiixiés,  ont  été  frappés  de  l'abondance  du  sang 
qu'on  y  rencontre.  Le  C.  Portai  a  fait  cette  obser- 
vation; je  l'ai  toujours  constatée  dans  mes  expé- 
riences. 

Les  causes  relatives  au  poumon,  qui,  chez  les 
aspMxiés,  arrêtent  dans  cet  organe  le  sang  qui  le 
traverse,  sont,  d'abord  son  défaut  d'excitation  par 
le  sang  rouge;  en  effet,  les  artères  bronchiques  qui 
y  portent  ordinairement  cette  espèce  de  fluide,  n'3^ 
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conduisent  plus  alors  que  <iu  sang  noir;  ide  là  la 
couleur  de  brun  obscur  que  prend  cet  organe,  dès 
qu^on  empêche  d'une  manière  quelconque  l'animal 
de  respirer.  On  voit  surtout  très  bien  cette  couleur, 
et  on  distingue  même  ses  nuances  successives,  lors- 
que, la.  poitrine  étant  ouverte,  l'air  ne  peut  péné- 
trer dans  les  cellules  aériennes  affaissées,  pour  rou- 
gir le  sang  qui  y  circule  encore. 

La  noirceur  du  sang  des  veines  pulmonaires  con- 
court aussi,  et  même  plus  efficacement,  vu  sa  quan- 
tité plus  grande,  à  cette  coloration  qu'il  faut  bien 
distinguer  des  taches  bleuâtres  naturelles  au  pou- 
mon dans  certains  animaux. 

Le  sang  noir  circulant  dans  les  vaisseaux  bron- 
cMques,  produit  sur  le  poumon  le  même  effet  qui, 
dans  le  cœur,  naît  de  son  contact,  lorsqu'il  pénè- 
tre cet  organe  par  les  coronaires:  il  affaiblit  ses 
diverses  parties,  empêche  leur  action  et  la  circu- 
lation capillaire  qui  s'y  opère  sous  l'influence  de 
leurs  forces  toniques. 

La  seconde  cause  qui,  dans  l'interruption  des  phé- 
nomènes chimiques  du  poumon,  gêne  la  circula- 
tion de  cet  organe,  c'est  le  défaut  de  son  excitation 
par  l'air  vital.  Le  premier  effet  de  cet  air  parve- 
nant sur  les  surfaces  muqueuses  des  cellules  aérien- 
nes, est  de  les  exciter,  de  les  stimuler,  d'entretenir 
par  conséquent  le  poumon  dans  une  espèce  d'éré- 
tisme  continuel:  ainsi  les  aliments  arrivant  dans 
l'estomac  excitent-ils  ses  forces;  ainsi  tous  les  ré- 
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servoirs  sont-ils  agacés  par  l'abord  des  fluides  qui 
leur  sont  habituels. 

Cette  excitation  des  membranes  muqueuses  pac 
les  substances  étrangères  en  contact  avec  elles,  sou- 
tient leurs  forces  toniques,  qui  tombent  en  partie 
et  laissent  par  conséquent  la  circulation  capillaire 
moins  active  lorsque  ce  contact  devient  nul. 

Les  différents  fluides  aériformes,  qui  remplacent 
l'air  atmosphérique  dans  les  diverses  asphixies,  pa- 
raissent agir  à  des  degrés  très  Aariés  sur  les  forces 
toniques  ou  sur  la  contractilité  organique  insensi- 
ble. Les  uns,  en  effet,  les  abattent  presqae  subite- 
ment, et  arrêtent  tout-à  coup  la  circulation  que 
d'autres  laissent  encore  durer  pendant  plus  ou  moins 
longtemps.  Comparez  l'aspliixie  par  le  gaz  nitreux, 
l'hydrogène  sulfurée,  etc.,  à  celle  par  l'hydro- 
gène pur,  par  le  gaz  acide  carbonique,  etc.,  vous 
verrez  une  différence  notable.  Cette  différence,  ainsi 
que  les  effets  variés  qui  résultent  des  diverses  as- 
phixies, tiennent  aussi,  comme  nous  le  verrons,  à 
d'autres  causes;  mais  celle-ci  y  influe  bien  évidem- 
ment. 

Enfin  la  cause  relative  au  cœur,  qui  chez  les  as- 
pjiixiés  fait  stagner  le  sang  dans  le  système  vascu- 
laire  veineux,  c'est  l'affaiblissement  du  ventricule 
et  de  l'oreillette  de  ce  système,  lesquels,  pénétrés 
dans  toutes  leurs  fibres  par  le  sang  noir,  ne  sont 
plus  susceptibles  de  pousser  avec  énergie  ce  fluide 
vers  le  poumon,  de  surmonter  par  conséquent  la 
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résistance  qu'il  y  trouve:  ils  se  laissent  donc  clis^ 
tendre  par  lui,  et  ne  peuvent  non  plus  résister  à 
l'abord  de  celui  qu'y  versent  les  veines  caves.  Cel- 
les-ci se  gonflent  aussi  comme  tout  le  système  vei- 
neux, parce  que  leurs  parois  cessant  d'être  exci- 
tées par  le  sang  rouge,  étant  toutes  T)énétrées  du 
noir,  perdent  peu  à  peu  le  ressort  nécessaire  à  leurs 
fonctions. 

Il  est  facile  de  concevoir,  d'après  ce  que  nous 
venons  de  dire,  comment  tout  le  système  vascu- 
laire  à  sang  noir  se  trouve  gorgé  de  ce  fluide  dans 
Taspliixie. 

On  comprendra  aussi,  par  les  considérations  sui- 
vantes, comiTLent  le  système  à  sang  rouge  en  con- 
tient une  moindre  quantité. 

1°.  Gomme  l'obstacle  commence  au  poumon,  ce 
système  en  reçoit  évidemment  bien  moins  que  de 
coutume;  de  là,  ainsi  que  nous  avons  a^u,  la  cessa- 
tion plus  prompte  des  contractions  du  ventricule 
gaucke. 

2"".  La  force  naturelle  des  artères,  quoiqu'affai- 
blie  par  l'abord  du  sang  noir  dans  les  fibres  de  leurs 
l^arois,  est  cependant  bien  supérieure  à  celle  du 
système  veineux,  soumis  d'ailleurs  à  la  môme  cause 
de  débilité;  par  conséquent  ces  vaisseaux  et  le  ven- 
tricule aortique  peuvent  bien  plus  facilement  sur- 
monter la  résistance  des  capillaires  de  tout  le  cor^js, 
que  les  veines  et  le  ventricule  veineux  peuvent 
vaincre  celle  des  capillaires  du  poumon. 

â 
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3°.  Il  u'y  a  dans  la  circulation  capillaire  générale 
qu'une  cause  de  ralentissement,  savoir,  le  contact 
du  sang  noir  sur  tous  les  organes,  tandis  qu'à  cette 
cause  se  joint  dans  le  poumon  l'absence  d'excita- 
tion habituelle  déterminée  sur  lui  par  l'air  atmos- 
phérique. Donc  au  poumon,  d'une  part,  plus  de 
résistance  est  offerte  au  sang  qu'y  apportent  les 
veines,  et  moins  de  force  se  trouve,  d'autre  part, 
pour  surmonter  cette  résistance:  tandis  que  dans 
toutes  les  parties  on  observe  au  contraire,  à  la  ter- 
minaison des  artères,  et  lors  du  passage  de  leur 
sang  dans  les  veines,  des  obstacles  plus  faibles  d'un 
côté,  de  l'autre  des  forces  plus  grandes  pour  vain- 
cre ces  obstacles. 

4°.  Dans  le  système  capillaire  général,  qui  est 
l'aboutissant  de  celui  des  artères,  si  la  circulation 
s'embarrasse  d'abord  dans  un  organe  particulier, 
elle  peut  se  faire  encore  un  peu  dans  les  autres, 
et  alors  le  sang  reflue  par  là  dans  les  veines.  Au 
cont;raire,  comme  tout  le  système  capillaire  au- 
quel aboutit  celui  des  veines,  se  trouve  concentré 
dans  le  pouirion,  si  ce  viscère  perd  ses  forces,  sa 
sensibilité  et  sa  contractilité  organiques  insensi- 
bles, alors  il  est  nécessaire  que  toute  la  circulation 
veineuse  s'arrête. 

Les  considérations  précédentes  donnent,  je  crois, 
Texplication  de  l'inégalité  dans  la  plénitude  des  deux 
systèmes  vasculaires,  inégalité  que  les  cadavres  as- 
phixiés  ne  présentent  pas  seuls,  mais  qui  est  aus^i 
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plus  ou  moins  frappante  à  la  suite  de  presque 
toutes  les  maladies. 

Quoique  le  système  capillaire  général  offre  dans 
Faspliixie,  moins  de  résistance  aux  artères,  que  le 
système  capillaire  pulmonaire  n'en  présente  alors 
aux  veines,  cependant  cette  résistance,  née  surtout 
de  Tabord  dii  sang  noir  à  tous  les  organes  dont  il 
ne  saurait  entretenir  les  forces,  y  est  très  mani- 
feste, et  elle  produit  deux  phénomènes  assez  remar- 
quables. 

Le  premier  est  la  stase  dans  les  artères,  d'une 
quantité  de  sang  noir  bien  plus  considérable  qu'à 
l'ordinaire,  quoique  cependant  beaucoup  moindr-e 
que  dans  les  veines.  De  là  une  grande  difiiculté 
chez  les  asphixiés  à  faire  les  injections,  qui  réus- 
sissent en  général  d'autant  mieux,  que  les  artè- 
res sont  plus  vides:  le  sang  qui  s'y  trouve  alors 
est  fluide,  rarement  pris  en  caillot,  parce  qu'il  est 
veineux,  et  que  tant  qu'il  porte  ce  caractère,  il  est 
moins  facilement  coagulable,  comme  le  prouvent, 
1°.  les  expériences  des  chimistes  modernes;  2'^.  la 
comparaison  de  celui  renfermé  dans  les  varices, 
^vec  celui  contenu  dans  les  anévrismes;  3".  l'ins- 
pection de  celui  qui  stagne  ordinairement  après  la 
mort  dans  les  veines  dn  voisinage  du  cœur,  etc. 

Le  second  phénomène  né  dans  l'asphixie,  de  la 
résistance  qu'oppose  aux  artères  le  système  capil- 
laire général  affaibli,  c'est  la  couleur  livide  que 
jjrésentent  la  plupart  des  surfaces,  et  les  engorge- 
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ments  des  diverses  parties,  coname  de  la  face,  de  la 
langue,  des  lèvres,  etc.  Ces  deux  phénomèues  indi- 
quent une  stase  du  sang  noir  aux  extrémités  arté- 
rielles qu'il  ne  peut  traverser,  comme  ils  dénotent 
le  même  effet  dans  les  vaisseaux  pulmonaires,  où 
Tengorgement  est  plus  manifeste,  parce  que,  comme 
je  l'ai  dit,  le  système  capillaire  est  concentré  là 
dans  un  très  petit  espace,  tandis  qu'aux  extrémi- 
tés artérielles  il  est  largement  disséminé. 

Tous  les  auteurs  rapportent  la  couleur  livide  des 
asphixiés  au  reflux  du  sang  des  veines  vers'  les  ex- 
trémités; cette  cause  est  peu  réelle.  En  effet,  ce 
reflux  qui  est  très  sensible  dans  les  troncs,  va  tou- 
jours en  diminuant  vers  les  ramifications  où-  les 
valvules  le  rendent  nul  et  même  presqu'impossible. 

Voici  d'ailleurs  une  expérience  qui  prouve  mani- 
festement que  c'est  à 'l'impulsion  du  sang  noir  trans- 
mis i)ar  le  ventricule  aortique  dans  toutes  les  ar- 
tères, qu'il  faut  attribuer  cette  coloration  : 

1^.  Adaptez  un  tube  à  robinet  à  la  trachée-ar- 
tère mise  à  nu  et  coupée  transversalement  en  haut; 
2°.  ouvrez  l'abdomen  de  manière  à  distinguer  les 
intestins,  l'épiploon,  etc;  3°.  fermez  ensuite  le  ro- 
binet. Au  bout  de  deux  ou  trois  minutes,  la  teinte 
rougeâtre  qui  anime  le  fond  blanc  du  péritoine,  et 
que  cette  membrane  emprunte  des  vaisseaux  ram- 
pants au-dessous  d'elle,  se  changera  eu  un  brun 
obscur,  que  vous  ferez  disparaître  et  reparaître  à 
volonté  en  ouvrant  le  robinet  et  en  le  refermant. 
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On  ue  i)eut  ici,  conime  si  on  faisait  l'expérience 
sur  d'autres  parties,  soupçonner  un  reflux  se  pro- 
Ijageant  du  ventricule  droit  vers  les  extrémités  vei- 
neuses; puisque  les  veines  mésentériques  font,  avec 
les  autres  branches  de  la  veine-porte,  un  système 
à  part,  indépendant  du  grand  système  à  sang  noir, 
et  sans  communication  avec  les  cavités  du  cœur 
qui  correspond  à  ce  système. 

Je  reviendi^ai  ailleurs  sur  la  coloration  des  par- 
ties par  le  sang  noir;  cette  expérience  suffit  pour 
X:>i'Ouver  qu'elle  est  un  effet  manifeste  de  l'impul- 
sion artérielle,  laquelle  s'exerce  sur  ce  fluide  étran- 
ger aux  artères  dans  l'état  ordinaire. 

Il  est  facile,  d'après  tout  ce  que  nous  avons  dit, 
d'expliquer  comment  le  poumon  est  plus  ou  moins 
gorgé  de  sang,  plus  ou  moins  brun;  comment  les 
taclies  livides  répandues  sur  les  différentes  parties 
du  cori)s  sont  plus  ou  moins  marquées,  suivant 
que  l'aspliixie  a  été  plus  ou  moins  prolongée. 
,  Il  est  évident  que  si  avant  la  mort  le  sang  noir 
a  fait  dix  à  douze  fois  le  tour  des  deux  systèmes, 
il  engorgera  bien  davantage  leurs  extrémités,  que 
s'il  les  a  seulement  parcourus  deux  ou  trois  fois, 
puisqu'à  chacune  il  en  reste  dans  ces  extrémités 
une  quantité  plus  ou  moins  grande  par  le  défaut 
d'action  des  vaisseaux  capillaires. 

J'observe,  en  terminant  cet  article,  que  la  rate 
est  le  seul  organe  de  l'économie  susceptible,  comme 
le  poumon,  de  pren<lre  des  volumes  très  différents. 
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A  peine  la  trouve-t-on  deux  fois  dans  le  même  état. 
Tantôt  très  gorgée  de  sang,  tantôt  presque  vide  de 
ce  fluide,  elle  se  montre  dans  les  divers  sujets 
sous  des  formes  très  variables. 

On  a  faussement  cru  qu'il  j  avait  un  rapport  en- 
tre la  plénitude  ou  la  vacuité  de  l'estomac  et  les 
inégalités  de  la  rate.  Les  expériences  m'ont  appris 
le  contraire,  comme  je  l'ai  dit  ailleurs;  les  inéga- 
lités, étrangères  à  la  vie,  paraissent  survenir  seu- 
lement à  l'instant  de  la  mort. 

Je  crois  qu'elles  dépendent  spécialement  de  l'é- 
tat du  foie  dont  les  vaisseaux  capillaires  sont  l'a- 
boutissant de  tous  les  troncs  de  la  veine-porte,  com- 
me les  capillaires  du  poumon  sont  celui  du  grand 
système  veineux;  en  sorte  que  quand  les  capillai- 
res liéjjatiques  sont  aiîaiblis  par  une  cause  quel- 
conque, nécessairement  la  rate  doit  s'engorger  et 
se  remplir  du  sang  qui  ne  peut  traverser  le  foie. 
Il  survient  alors,  si  je  puis  m'exprimer  ainsi,  une 
aspMxie  isolée  dans  l'ax)pareil  vasculaire  abdomi- 
nal. 

Dans  ce  cas  le  foie  est  à  la  rate,  ce  que  le  pou- 
mon est  aux  cavités  à  sang  noir  dans  l'aspbixie 
ordinaire:  c'est  dans  le  premier  organe  qu'est  la 
résistance;  c'est  dans  le  second  que  se  fait  la  sta- 
se sanguine.  Mais  ceci  pourra  être  éclairé  paj*  des 
expériences  sur  des  animaux  tués  de  différentes 
manières.  Je  me  propose  de  fixer  rigoureusement, 
I)ar  ce  moyen,  l'analogie  qu'il  y  a  entre  le  séjour 
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du  sang  dans  les  branches  diverses  de  la  yeine- 
porte,  et  celui  qu'on  observe  dans  le  système  vei- 
neux général,  à  la  suite  des  divers  genres  de  moil. 
Je  n'ai  point  observé  de  particularités  i)Our  la  rate 
et  son  système  de  veines,  dans  l'asphixie  ordinaire. 
An  reste  il  est  inutile  de  dire  qu'on  doit  distin- 
guer l'engorgement  de  ce  viscère  par  le  sang  qui 
l'infiltré  à  l'instant  de  la  mort,  engorgement  que 
tous  ceux  qui  ont  vu  des  cadavres  ont  observé, 
d'avec  celui  plus  rare  que  déterminent,  dans  cet  or- 
gane, les  maladies  diverses.  L'insjjection  suffit  pour 
ne  pas  s'y  méprendre. 


DE  L'INFLUENCE 

QUE 

LA   MORT   DU   POUMON 

EXERCE    SUR 

LÀ  MORT  DU  CERVEÂ.U 


Nous  venons  de  voir  qne  c'est  en  envoyant  du 
sang  noir  dans  les  fibres  charnues  du  cœur,  en  agis- 
sant peut-être  sur  les  nerfs  par  le  contact  de  ce 
sang,  que  le  poumon  influe,  dans  rasx)liixle,  sur  la 
cessation  des  battements  de  cet  organe.  Ce  fait 
semble  d'avance  nous  en  indiquer  un  analogue  dans 
le  cerveau;  l'observation  le  prouve  indubitable- 
ment. 

Quelle  que  soit  la  manière  dont  s'interromi)e  l'ac- 
tion pulmonaire;  que  les  phénomènes  chimiques  ou 
que  des  mécaniques  cessent  les  uns  avant  les  au- 
tres, toujours  ce  sont  les  premiers  dont  l'altération 
jette  le  trouble  dans  les  fonctions  cérébrales.  Ce 
que  j'ai  dit  sur  ce  point,  relativement  au  cœur,  est 

3. 
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exactement  applicable  au  cerveau;  je  ne  me  répé- 
terai pas.  i 

Il  s'agit  donc  de  montrer  par  l'expérience  et  par 
robseryation  des  maladies,  que  dans  l'interruption 
des  fonctions  chimiques  du  poumon,  c'est  le  sang 
noir  qui  interrompt  l'action  du  cerveau,  et  sans 
doute  celle  de  tout  le  système  nerveux.  Examinons 
d'abord  les  expériences  relatives  à  cet  objet. 

J'ai  d'abord  commencé  par  transfuser  au  cerveau 
d'un  animal  le  sang  artériel  d'un  autre,  afin  que  cet 
essai  me  servît  de  terme  de  comparaison  pour  les 
suivants.  L'une  des  carotides  étant  ouverte  dans  un 
chien,  on  y  adai)te  un  tube  du  côté  du  cœur,  et  on 
lie  la  portion  correspondante  au  cerveau;  on  coupe 
ensuite  la  même  artère  sur  un  autre  cliien;  une  li- 
gature est  placée  au-dessus  de  l'ouverture  à  laquelle 
on  fixe  l'autre  extrémité  du  tube.  Alors  un  aide,  qui 
faisait  avec  les  doigts  la  compression  de  la  caro- 
tide du  premier  chien,  cesse  d'y  interrompre  le  cours 
du  sang,  lequel  est  poussé  avec  force  par  le  cœur 
de  cet  animal  vers  le  cerveau  de  l'autre:  aussitôt 
les  battements  de  l'artère,  qui  avaient  cessé  dans 
celui-ci,  au-dessus  du  tube,  se  renouvellent  et  in- 
diquent le  trajet  du  fiuide.  Cette  opération  fatigue 
peu  l'animal  qui  reçoit  le  sang,  surtout  si  on  a  eu 
soin  d'ouvrir  une  de  ses  veines,  pour  éviter  une 
trop  grande  plénitude  des  vaisseaux;  il  vit  très 
bien  ensuite. 

Nous  pouvons  donc  conclure  de  cette  expérience, 
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souvent  répétée,  que  le  contact  d'un  sang  ronge 
étranger  n'est  nullement  capable  d'altérer  les  fonc- 
tions cérébrales. 

J^ai,  après  cela,  adapté  à  la  carotide  ouverte  sur 
un  chien,  tantôt  l'une  des  veines  d'un  autre  cliien 
par  nn  tube  droit,  tantôt  la  jngnlaire  du  môme 
par  nn  tube  recourbé,  de  manière  à  ce  que  le  sang 
noir  parvînt  au  cervean  par  le  système  à  sang  rouge. 
L'animai  qui  était  censé  recevoir  le  fluide,  n'a 
éprouvé  aucun  trouble  dans  plusieurs  expériences, 
qui  m' étonnaient  d'autant  plus,  que  leur  résultat  ne 
s'accordait  point.  J'en  ai  enfin  aperçu  la  raison: 
c'est  que  le  sang  noir  ne  parvient  point  alors  au 
cerveau.  Le  mouvement  qui  s'établit  dans  la  par- 
tie supérieure  de  l'artère  ouverte,  et  qui  projette 
le  sang  rouge  en  sens  opposé  à  celui  où  il  coule 
ordinairement,  est  égal  et  même  supérieur  à  l'im- 
pulsion veineuse  qu'il  surmonte,  et  dont  il  empê- 
che l'effet,  comme  on  peut  le  voir  en  ou^Tant  la  por- 
tion d'artère  placée  au-dessus  du  tube  qui  devrait 
y  conduire  du  sang  noir.  Ce  mouvement  paraît  dé- 
pendre et  des  forces  contractiles  organiques  de  l'ar- 
tère, ei;  de  l'impulsion  du  cœur,  qui  fait  refluer  îe 
sang  par  les  anastomoses,  en  sens  opposé  à  celui 
qui  lui  est  naturel. 

Il  faut  donc  recourir  à  un  moyen  plus  actif  pour 
pousser  cette  espèce  de  sang  au  cerveau.  Or  ce 
moyen  était  bien  simple  à  trouver.  J'ai  ouvert,  sur 
un  animal,  la  carotide  et  la  jugulaire;  j'ai  reçu, 


—  48  — 

clans  une  seringue  échauffée  à  la  température  du 
corjjs,  le  fluide  que  versait  cette  dernière,  et  je 
l'ai  injecté  au  cerveau  par  la  première  que  j'avais 
liée  du  côté  du  cœur  pour  éviter  l'hémorragie.  Pres- 
qu'aussitôt  l'animal  s'est  agité;  sa  respiration  s'est 
précipitée;  il  a  paru  dans  des  étouffements  anolo- 
gues  à  ceux  que  détermine  l'asphixie;  bientôt  il 
en  a  présenté  tous  les  symptômes:  la  vie  animale 
s'est  suspendue  entièrement;  le  cœur  a  continué  à 
battre  encore,  et  la  circulation  à  se  faire  pendant 
une  demi-heure,  au  bout  de  laquelle  la  mort  a  ter- 
miné aussi  la  vie  organique. 

Le  cbien  était  de  taille  moyenne,  et  six  onces  de 
sang  noir  ont  été  à  peu  près  injectées  avec  une  im- 
pulsion douce,  de  peur  qu'on  attribuât  au  choc  mé- 
canique, ce  qui  ne  devait  être  que  l'effet  de  la  nature, 
de  la  composition  du  fluide.  J'ai  répété  successive- 
ment cette  expérience  sur  trois  chiens  le  même  jour, 
et  ensuite  à  différentes  reprises  sur  plusieurs  au- 
tres: le  résultat  a  été  invariable,  non-seulement 
quant  à  l'asphixie  de  l'animal,  mais  même  quant 
aux  phénomènes  qui  accompagnent  la  mort. 

On  pourrait  croire  que,  sorti  de  ses  vaisseaux  et 
exposé  au  contact  de  l'air,  le  sang  reçoit  de  ce 
fluide  (les  principes  funestes,  ou  lui  communique 
ceux  qui  étaient  nécessaires  à  l'entretien  de  la  vie, 
et  qu'à  cette  cause  est  due  la  mort  subite  qui  sur- 
vient lorsqu'on  pousse  le  sang  au  cerveau.  Pour 
éclaircir  ce  soupçon,  j'ai  fait  à  la  jugulaire  d'un 
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chien,  une  petite  ouverture  par  laquelle  a  été  adapté 
le  tube  d'une  seringue  échauffée,  dont  j'ai  ensuite 
retiré  le  piston,  de  manière  à  pomper  le  sang  dans 
la  yeine,  sans  que  l'air  pût  être  en  contact  avec  ce 
fluide.  Il  a  été  poussé  tout  de  suite  par  une  ouver- 
ture faite  à  la  carotide:  aussitôt  les  symijtômes  se 
sont  manifestés  comme  dans  les  cas  précédents;  la 
mort  est  survenue,  mais  plus  lentement,  il  est  vrai, 
et  avec  ime  agitation  moins  vive.  Il  est  donc  pos- 
sible que  lorsque  l'air  est  en  contact  avec  le  sang 
vivant,  sorti  de  ses  vaisseaux,  il  l'altère  un  peu  et 
le  rende  moins  susceptible  d'entretenir  la  vie  des 
solides;  mais  la  cause  essentielle  de  la  mort  est 
toujours,  d'après  l'expérience  précédente,  dans  la 
noirceur  de  ce  fl.uide. 

Il  i3araît  donc,  d'après  cela,  que  le  sang  noir,  ou 
n'est  point  un  excitant  capable  d'entretenir  l'action 
cérébrale,  ou  même  qu'il  agit  d'une  manière  délé- 
tère sur  l'organe  encéphalique.  En  poussant  par 
la  carotide  diverses  substances  étrangères,  on  pro- 
duit des  effets  analogues. 

J'ai  tué  des  animaux  en  leur  injectant  de  l'encre, 
de  l'huile,  du  vin,  de  l'eau  colorée  avec  le  bleu 
ordinaire,  etc.  La  plupart  des  fl.uides  excrémentiels, 
tels  que  l'urine,  la  bile,  les  fluides  muqueux  pris 
dans  des  affections  catarrhales,  ont  aussi  sur  le  cer- 
veau une  influence  mortelle,  par  leur  simple  con- 
tact. 

La  sérosité  du  sang,   qui   se  sépare  du  caillot 
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dans  une  saignée,  produit  aussi  la  mort,  lorsqu'on 
la  pousse  artificiellement  au  cerveau;  mais  ses  ef- 
fets sont  plus  lents,  et  souvent  l'animal  survit  plu- 
sieurs îieures  à  l'expérience. 

Au  reste,  c'est  bien  certainement  en  agissant  sur 
le  cerveau,  et  non  sur  la  surface  interne  des  artè- 
res, que  ces  diverses  substances  sont  funestes.  Je 
les  ai  injectées  toutes  comparativement  par  la  cru- 
rale. Aucune  n'est  mortelle  de  cette  manière:  seu- 
lement j'ai  remarqué  qu'un  engourdissement,  une 
paralysie  même  succèdent  presque  toujours  à  l'in- 
jection. !    i^'i 

Le  sang  noir  est  sans  doute  funeste  au  cerveau 
qu'il  frappe  d'atonie  par  son  contact,  de  la  même 
manière  que  les  différents  fluides  dont  je  viens  de 
parler.  Quelle  est  cette  manière?  je  ne  le  reckerclie- 
rai  point:  là  commenceraient  les  conjectures;  elles 
sont  toujours  le  terme  où  je  m'arrête. 

!N'ous  sommes  déjà,  je  crois,  autorisés  à  penser 
que  dans  l'aspldxie,  la  circulation  qui  continue 
quelque  temps  après  que  les  'fonctions  chimiques 
du  poumon  ont  cessé,  interrompt  celle  du  cerveau, 
en  y  apportant  du  sang  noir  par  les  artères.  Une 
autre  considération  le  prouve:  c'est  qu'alors  les 
mouvements  de  cet  organe  continuent  comme  à 
l'ordinaire. 

Si  on  met  la  masse  cérébrale  à  découvert  sur 
un  animal,  et  qu'on  aspldxie  cet  animal  d'une  ma- 
nière quelconque,  en  poussant  par  exemx^le  diffé- 
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rents  j^^az  dans  sa  trachée-artère,  au  moyen  d'un 
robinet  qui  y  a  été  adapté,  ou  bien  seulement  en 
fermant  ce  robinet,  on  voit  que  déjà  toute  la  vie 
animale  est  presque  anéantie,  que  les  fonctions  du 
cerveau  ont  cessé  par  conséquent,  et  que  cejjendant 
cet  organe  est  encore  agité  de  mouvements  alter- 
natifs d'élévation  et  d'abaissement,  mouvements  qui 
sont  dépendants  de  l'impulsion  donnée  par  le  sang 
noir.  Puis  donc  que  cette  cause  de  vie  subsiste 
encore  dans  le  cerveau,  il  faut  bien  que  sa  niorb 
soit  due  à  la  nature  du  fluide  qui  le  pénètre. 

Cependant  si  une  affection  cérébrale  coïncide  avec 
l'aspliixie,  la  mort  que  détermine  celle-ci  est  plus 
prompte  que  dans  les  cas  ordinaires.  J'ai  d'abord 
frappé  de  commotion  un  animal;  je  l'ai  ensuite 
privé  d'air:  sa  vie  qui  n'était  que  troublée,  a  été 
subitement  éteinte.  En  aspkixiant  un  autre  animal 
<léjà  assoupi  par  une  compression  exercée  artifi- 
ciellement sur  le  cerveau,  toutes  les  fonctions  m'ont 
paru  aussi  cesser  un  peu  plus  tôt  que  lorsque  le 
cerveau  est  intact  pndant  l'opération.  Mais  éclair- 
ci  ssons,  par  de  nouvelles  exi3ériences,  les  consé- 
quences déduites  de  celles  présentées  jusqu'ici. 

Si  dans  l'aspliixie  le  sang  noir  suspend,  par  son 
contact,  l'action  cérébrale,  il  est  clair  qu'en  ouvrant 
une  artère  dans  un  animal  qui  s'asphixie,  la  carotide 
par  exemjjle,  en  y  prenant  ce  fluide,  et  l'injec- 
tant doucement  vers  le  cerveau  d'un  autre  animal, 
celui-ci  doit  mourir  également  aspîiixié,  au  bout  de 
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peu  de  temps.  C'est  en  effet  ce  qui  arrive  constam- 
ment. 

Coupez  sur  un  chien  la  trachée-artère;  bouchez-la 
ensuite  hermétiquement.  Au  bout  de  deux  minutes 
le  sang  coule  noir  dans  le  système  à  sang  rouge. 
Si  vous  ouvrez  ensuite  la  carotide,  et  que  vous  re- 
ceviez dans  une  seringue  celui  qui  jaillit  par  Tou- 
verture,  pour  le  pousser  au  cerveau  d'un  autre  ani- 
mal, celui-ci  tombe  bientôt,  avec  une  respiration  en- 
trecoupée, quelquefois  avec  des  cris  plaintifs,  et  la 
rnort  ne  tarde  pas  à  siu^venir. 

J'ai  fait  une  expérience  analogue  à  celle-ci,  et 
qui  donne  cependant  un  résultat  un  peu  différent. 
Elle  nécessite  deux  chiens,  et  consiste,  1°.  à  adap- 
ter un  robinet  à  la  trachée-artère  du  premier,  et 
l'extrémité  d'un  tube  d'argent  à  sa  carotide;  2°.  à 
fixer  l'autre  extrémité  de  ce  tube  dans  la  carotide 
du  second,  du  côté  qui  correspond  au  cerveau;  3\ 
;i  lier  chaque  artère  du  côté  opposé  à  celui  où  le 
tube  est  engagé,  pour  arrêter  l'hémorragie;  4°.  à 
laisser  un  instant  le  cœur  de  l'un  de  ces  chiens 
pousser  du  sang  rouge  au  cerveau  de  l'autre;  S'',  à 
fermer  le  robinet,  et  à  faire  ainsi  succéder  du  sang 
lîoir  à  celui  qui  coulait  d'abor-;]. 

Au  bout  de  quelque  temps  le  chien  qui  reçoit  le 
fluide  est  étourdi,  s'agite,  laisse  tomber  sa  tête, 
perd  l'usage  de  ses  sens  externes,  etc.  Mais  ces 
phénomènes  sont  plus  tardifs  à  se  déclarer,  que 
quand  on  injecte  du  sang  noir  pris  dans  le  sj^stè- 
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me  veineux  ou  artériel.  Si  on  cesse  la  transfusion, 
l'animal  peut  se  ranimer,  yi^T^e  même  après  que  les 
symptômes  de  l'asphixie  se  sont  dissipés,  tandis 
que  la  mort  est  constante  lorsqu'on  se  sert  de  la 
seringue  pour  pousser  le  même  fluide,  quel  que 
soit  le  degré  de  force  qu'on  emploie.  L'air  commu- 
nique-t-il  donc  au  sang  quelque  principe  plus  fu- 
neste encore  que  celui  que  lui  donnent  les  éléments 
qui  le  rendent  noir? 

J'observe  que  pour  cette  expérience,  il  faut  que 
le  cMen  dont  la  carotide  pousse  le  sang,  soit  vi- 
goureux, et  même  plus  gros  que  l'autre,  parce  que 
l'impulsion  est  diminuée  à  mesure  que  le  cœur  se 
pénètre  de  sang  noir,  et  que  le  tube  ralentit  d'ail- 
leurs le  mouvement,  quoique  cependant  ce  mouve- 
ment soit  très  sensible,  et  qu'une  pulsation  mani- 
feste indique  au-dessus  du  tube,  l'influence  du  cœur 
de  l'un  sur  l'artère  de  l'autre. 

eî'ai  voulu  essayer  de  rendre  le  sang  veineux  pro- 
pre à  entretenir  l'action  cérébrale,  en  le  rougis- 
sant artiflciellement.  J'ai  donc  ouvert  la  jugulaire 
et  la  carotide  d'un  cMen:  l'une  m'a  fourni  ime  cer- 
taine quantité  de  sang  noir  qui,  reçu  dans  un  bo- 
cal rempli  d'oxygène,  est  devenu  tout  de  suite  d'un 
pourpre  éclatant;  je  l'ai  injecté  par  l'artère;  l'ani- 
mal est  mort  subitement,  et  avec  une  promptitude 
que  je  n'avais  point  encore  observée.  On  conccic 
combien  j'étais  loin  d'attendre  un  pareil  résultat. 
Mais  ma  surprise  a  bientôt  cessé  par  la  remarque 
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suivante:  une  très  grande  quantité  d'air  se  trou- 
vait mêlée  avec  le  fluide  qui  est  arrivé  au  cerveau 
très  écumeux  et  boursouftié.  Or  nous  avons  vu 
qu'un  très  petit  nombre  de  bulles  aériennes  tue  les 
animaux,  quand  on  les  introduit  dans  le  système 
vasculaire,  soit  du  côté  du  cerveau,  soit  du  côté  du 
cœur. 

Ceci  m'a  fait  répéter  mes  exj)ériences  sur  l'in- 
jection du  sang  noir,  pour  voir  si  quelques  bnlles 
ne  s'y  mêlaient  point,  et  n'occasionnaient  pas  la 
mort:  j'ai  constamment  observé  que  non.  Une  au- 
tre dilticulté  s'est  présentée  à  moi:  il  est  possible 
que  le  peu  d'air  contenu  dans  l'extrémité  du  tube 
de  la  seringue,  que  celui  qui  a  pu  s'être  introduit 
par  l'artère  ouverte,  poussés  par  l'injection  vers  le 
cerveau,  suffisent  pour  en  anéantir  l'action.  Mais 
une  simple  réflexion  a  fait  évanouir  ce  doute.  Si 
cette  cause  était  réelle,  elle  devrait  produire  le  mê- 
me effet  dans  l'injection  de  tout  fluide,  dans  celle 
de  l'eau  par  exemple:  or  rien  de  semblable  ne  s'ob- 
serve avec  ce  fluide. 

Nous  pouvons  donc  assurer,  'je  crois,  que  c'est 
réellement  par  la  nature  des  principes  qu'il  con- 
tient, que  le  sang  noir,  ou  est  incapable  d'exciter 
l'action  cérébrale,  ou  agit  sur  elle  d'une  manière  dé- 
létère; car  je  ne  puis  dire  si  c'est  négativement  ou 
positivement  que  s'exerce  son  influence;  tout  ce  que 
je  sais,  c'est  que  les  fonctions  du  cerveau  sont  sus- 
X)endues  par  elle. 
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Diaprés  cette  donnée,  il  paraît  qu'on  <leYrait  ra- 
nimer la  \ie  des  asphixiés,  en  poussant  au  cerveau 
du  sang  rouge,  qui  en  est  l'excitant  naturel.  Dis- 
tinguons à  cet  égard  deux  périodes  dans  Tasphi- 
xie:  1'^.  celle  où  les  fonctions  cérébrales  sont  seules 
suspendues;  2'^.  celle  où  la  circulation  s'est  déjà 
arrêtée,  ainsi  que  le  mouvement  de  la  poitrine;  car 
cette  maladie  est  toujours  caractérisée  par  la  perte 
subite  de  la  vie  animale,  et  ensuite  par  celle  de  l'or- 
ganique, qui  ne  vient  que  consécutivement.  Or,  tant 
que  l'asphixie  est  à  la  première  période  dans  un  ani- 
mal, j'ai  observé  qu'en  transfusant  vers  le  cerveau 
du  sang  rouge,  au  moyen  d'un  tube  adapté  à  la  ca- 
rotide d'im  autre  animal,  et  à  la  sienne,  le  mouve- 
ment se  ranime  peu  à  peu;  les  fonctions  cérébrales 
reprennent  en  partie  leur  exercice,  et  môme  souvent 
des  agitations  subites  dans  la  tête,  les  yeux,  etc., 
annoncent  le  premier  abord  du  sang;  mais  aussi 
bientôt  le  mieux  disparait,  et  l'animal  retombe  si 
la  cause  aspMxiante  continue,  si  par  exemple  le 
robinet  adapté  à  la  trachée-artère  reste  fermé. 

D'un  autre  côté,  isi  on  ouvre  le  robinet  dans 
cette  i)remière  période,  presque  toujours  le  con- 
tact d'un  air  nouveau  sur  le  poumon  ranime  peu 
à  peu  cet  organe.  Le  sang  se  colore,  est  poussé 
rouge  au  cerveau,  et  la  vie  se  rétablit  sans  la  trans- 
fusion précédente  qui  est  toujours  nulle  pour  l'ani- 
mal dont  l'asphixie  est  à  sa  seconde  période,  c'est- 
à-dire,   dont  les  mouvements   organiques   ceux  du 


O'O 


cœur  spécialement  sont  suspendus;  en  sorte  que 
cette  expérience  ne  nous  offre  qu'une  preuve  de  ce 
que  nous  connaissions  déjà;  savoir,  de  la  différence 
d'influence  du  sang  noir  et  du  rouge  sur  le  cerveau, 
et  non  un  remède  contre  les  asphixies. 

J'observe  de  plus  qu'elle  ne  réussit  pas  après 
l'injection  du  sang  veineux  par  une  seringue.  Alors, 
quoique  la  cause  asphixiante  ait  cessé  après  l'in- 
jection, quoiqu'on  pousse  du  sang  artériel  par  la 
même  ouverture,  soit  en  le  transfusant  de  l'artère 
d'un  autre  animal,  soit  en  l'injectant  après  l'avoir 
pris  dans  une  artère  ouverte,  et  en  avoir  rempli  un 
siphon,  l'animal  ne  donne  que  de  faibles  marques 
d'excitation;  souvent  aucune  n'est  sensible;  toujours 
la  mort  est  inévitable. 

En  général  l'aspliixie  occasionnée  'par  le  sang 
pris  dans  le  système  veineux  même,  et  poussé  au 
cerveau,  est  plus  prompte,  plus  certaine,  et  dif- 
fère bien  manifestement  de  celle  que  fait  naître 
dans  le  pomnon  même,  le  changement  gradué  du 
sang  rouge  en  sang  noir,  lors  de  l'interruption 
de  l'air,  de  l'introduction  des  gaz  dans  la  trachée, 
etc.,  etc. 

Après  avoir  établi,  par  diverses  expériences,  l'in- 
fluence funeste  du  sang  noir  sur  le  cerveau  qui  le 
reçoii}  des  artères  dans  l'interruption  des  phénomè- 
nes chimiques  du  poumon,  il  n'est  pas  inutile,  je 
crois,  de  montrer  que  les  phénomènes  des  asphixies 
observés  sur  l'homme,  s'accordent  très  bien  avec 
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ces  exi)ériences  qui  me  paraissent  leur  servir  d'ex- 
plication. 

1°.  Tout  le  monde  sait  que  toute  espèce  d'asphixie 
porte  sa  première  influence  sur  le  cerveau;  que  les 
fonctions  de  cet  organe  sont  d'aborvi  anéanties;  que 
la  vie  animale  cesse,  surtout  du  côté  des  sensations  ; 
que  tout  rapport  avec  ce  qui  nous  environne  est 
tout-à-coup  susx>endu,  et  que  les  fonctions  inter- 
nes ne  s'interrompent  que  consécutivement.  Quel 
que  soit  le  mode  d'asphixie,  par  la  submersion,  par 
la  strangulation,  par  le  vide,  par  les  divers  gaz,  etc., 
le  même  symptôme  se  manifeste  toujours. 

2°.  Il  est  curieux  de  voir  comment,  dans  les  ex- 
périences où  l'on  asphixie  un  animal  dont  une  ar- 
tère est  ouverte,  à  mesure  que  le  sang  s'obscurcit 
et  devient  noir,  l'action  cérébrale  se  trouble  et  se 
trouve  déjà  presqu'anéantie,  que  celle  du  cœur  con- 
tinue encore  avec  énergie. 

3°.  On  sait  que  la  plupart  des  aspMxiés  qui  échap- 
pent à  la  suffocation,  n'ont  éprouvé  qu'un  engour- 
dissement général,  un  assoupissement  dont  le  siège 
évident  est  au  cerveau,  que  chez  tous  ceux  où  le 
pouls  et  le  cœur  ont  cessé  de  se  faire  sentir,  la 
mort  est  presque  certaine.  Dans  de  nombreuses  ex- 
l)ériences,  je  n'ai  jamais  vu  l'asphixie  se  guérir  avec 
cette  période. 

'4°.  Presque  tous  les  malades  qui  ont  survécu  à  cet 
accident,  surtout  lorsqu'il  est  déterminé  par  la  va- 
l>eur  du  charbon,  disent  avoir  ressenti  d'abord  une 
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douleur  plus  ou  moins  ylolente  à  la  tête,  effet  pro- 
bable (lu  premier  contact  du  sang  noir  sur  le  cer- 
veau. Ce  fait  a  été  noté  par  la  plupart  des  auteurs 
qui  ont  traité  cette  matière. 

5°.  Ces  expressions  vulgaires,  «  le  charbon  entête, 
porte  à  la  tête,  etc.»  ne  prouyent-elles  pas  que  le 
premier  effet  de  Taspliixie  que  cette  substance  dé- 
termine par  sa  vapeur,  se  porte  sur  le  cerveau  et 
non  sui'  le  cœur?  Souvent  le  peuple,  qui  voit  sans 
le  prestige  des  systèmes,  observe  mieux  que  nous 
qui  ne  voyons  quelquefois  que  ce  que  nous  cher- 
chons à  apercevoir  d'après  l'opinion  que  nous  nous 
sommes  préliminairem.ent  formée. 

6°.  Il  est  divers  exemples  de  malades  qui,  reve- 
nus de  l'état  d'asphixie  où  les  a  plongés  la  vapeur 
du  charbon,  conservent  plus  ou  moins  longtemps 
diverses  altérations  dans  les  fonctions  intellectuel- 
les et  dans  les  mouvements  volontaires,  altérations 
qui  ont  évidemment  leur  siège  au  cerveau.  Plusieurs 
jours  après  l'accident,  s'il  a  été  à  un  certain  degré, 
les  malades  vacillent,  ne  peuvent  se  soutenir  sur 
leurs  jambes;  leurs  idées  sont  confuses.  C'est  en 
moins  ce  que  présente  en  plus  l'apoplexie.  Quel- 
quefois des  mouvements  convulsifs  se  manifestent 
presque  tout-à-coup  à  la  suite  de  l'impression  des 
vapeurs  méphitiques.  Souvent  un  mal  de  tête  a 
duré  plusieurs  jours  après  la  disparition  des  autres 
symptômes.  On  peut  voir  dans  les  observateurs, 
dans  l'ouvrage  du  C.  Portai,  en  particulier,  ces  preu- 
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ves  multipliées  de  l'influence  funeste  et  souvent  pro- 
longée du  sang  noir  sur  le  cerveau  où  le  transmet- 
tent les  artères. 

Cette  influence,  quoique  réelle  sur  les  animaux  à 
sang  froid,  sur  les  reptiles  en  particulier,  est  ce- 
pendant beaucoup  moins  manifeste.  J'ai  fait,  sur 
les  côtés  de  la  poitrine,  deux  incisions  à  une  gre- 
nouille; le  poumon  est  sorti  de  l'un  et  l'autre  côté; 
je  l'ai  lié  là  où  les  vaisseaux  y  pénètrent;  l'animal 
a  cependant  vécu  encore  très  longtemps,  quoique 
toute  communication  fût  rompue  entre  le  cerveau 
et  l'organe  pulmonaire.  Si  au  lieu  de  lier  celui-ci, 
on  en  fait  l'extirpation,  le  même  phénomène  se  re- 
marque. 

(Dans  les  poissons  que  l'organisation  des  branchies 
fait  essentiellement  différer  des  reptiles,  le  rapi)ort 
entre  le  poumon  et  le  cerveau  m'a  paru  un  peu 
plus  immédiat,  quoique  cependant  beaucoup  moins 
que  dans  les  espèces  à  sang  rouge  et  chaud. 

J'ai  enlevé,  dans  une  carpe,  la  lame  cartilagineuse 
qui  recouvre  les  branches  :  celles-ci,  mises  à  nu,  s'é- 
cartaient et  se  rapprochaient  alternativement  de 
l'axe  du  corps.  La  respiration  a  paru  se  faire  comme 
à  l'ordinaire,  et  l'animal  a  vécu  très  longtemps  sans 
trouble  a.pparent  dans  ses  fonctions. 

J'ai  embrassé  ensuite,  par  un  fil  de  plomb,  toutes 
les  branchies  et  les  anneaux  cartilagineux  qui  les 
soutiennent;  ce  fil  a  été  serré  de  manière  que  tout 
mouvement  s'est  trouvé  empêché  dans  l'appareil 
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pulmonaire.  Bientôt  la  carpe  a  langui;  ses  nageoi- 
res ont  cessé  d'être  tendues;  le  mouvement  mus- 
culaire s'est  peu  à  peu  affaibli;  il  a  cessé  entière- 
ment, et  ranimai  est  mort  au  bout  d'un  quart 
d'heure. 

iLes  mêmes  phénomènes  se  sont  à  peu  près  ma- 
nifestés dans  une  autre  carpe  dont  j'avais  arrache 
les  branchies;  seulement  j'ai  observé  que  l'instant 
qui  a  suivi  Texpérience,  a  été  marqué  par  divers 
mouvements  irréguliers,  après  lesquels  l'animal 
s'est  relevé  dans  l'eau,  s'y  est  maintenu  comme  à 
l'ordinaire,  a  perdu  beaucoup  de  sang  et  a  ensuite 
succombé  entièrement  au  bout  de  vingt  minutes. 

Au  reste,  le  genre  particulier  de  rapports,  qui 
unit  le  cœur,  le  cerveau  et  le  poumon  dans  les 
animaux  à  sang  rouge  et  froid,  mérite,  je  crois, 
de  fixer  d'une  manière  spéciale  l'attention  des  phy- 
siologistes. Ces  animaux  ne  doivent  point  être  su- 
jets, comme  ceux  à  sang  rouge  et  chaud,  aux  dé- 
faillances, à  l'apoplexie  et  aux  autres  maladies  0(1 
la  morfc  est  subite  par  l'interruption  de  ces  rap- 
ports; ou  du  moins  leurs  maladies  analogues  à  cel- 
les-là, doivent  porter  d'autres  caractères;  leur  as- 
phixie  est  infiniment  plus  longue  à  s'opérer.  Reve- 
nons aux  esjjèces  voisines  de  l'homme. 

D'après  l'influence  du  sang  noir  sur  le  cœur,  sur 
le  cerveau  et  sur  tous  les  organes,  j'avais  pensé 
que  les  personnes  affectées  d'anévrismes  variqueux, 
devaient  moins  vite  périr  asphixiées  que  les  autres, 
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si  elles  se  trouvaient  privées  d'air,  parce  que  le 
sang  rouge,  passant  dans  leurs  veines,  traverse  le 
poumon  sans  avoir  besoin  d'é^^rouver  d'altéra- 
tion, et  doit,  par  conséquent,  entretenir  l'action  cé- 
rébrale. 

Pour  m'assurer  si  ce  soui)çon  était  fondé,  j'ai 
fait  d'abord  communiquer  sur  un  chien  rartère  ca- 
rotide avec  la  veine  jugulaire,  par  nn  tuyau  re- 
courbé qui  portait  le  sang  de  la  première  dans  la 
seconde,  et  lui  communiquait  un  mouvement  de  pul- 
sation très  sensible.  J'ai  ensuite  fermé  le  robinet 
adapté  préliminairement  à  la  trachée-artère  de  l'a- 
nimal qui  a  paru  en  effet  rester  plus  longtemps 
sans  éprouver  les  phénomènes  de  TaspMxie.  >[ais 
la  différence  n'a  pas  été  très  marquée;  elle  s'est 
trouvée  nulle  sur  un  second  animal,  où  j'ai  répété 
la  même  expérience. 

^N^ous  pouvons,  je  crois,  conclure  avec  certitude 
des  expériences  et  <ies  considérations  diverses,  ex- 
posées dans  ce  paragraphe, 

1°.  Que,  dans  l'interruption  des  phénemènes  chi- 
miques du  poumon,  le  sang  noir  agit  sur  le  cer- 
veau comme  sur  le  cœur,  c'est-à-dire  en  i)énétrant 
le  tissu  de  cet  organe,  et  en  le  privant  par  là  de 
l'excitation  nécessaire  à  son  action; 

2^'.  Que  son  inliuence  est  beaucoup  plus  prompte 
sur  le  premier,  que  sur  le  second  de  ces  organes. 

3^.  Que  c'est  l'inégalité  de  cette  influence  qui  dé- 
termine la  différence  de  cessation  des  deux  vies, 
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dans  l'aspMxie  où  Paniinale  est  toujours  anéantie 
avant  l'organique. 

Nous  pouvons  aussi  concevoir,  d'après  ce  qui  a 
été  dit  dans  cet  article  et  dans  le  précédent,  com- 
bien est  peu  fondée  Topinion  de  ceux  qui  ont  cru 
que,  chez  les  suppliciés  par  la  guillotine,  le  cerveau 
pouvait  vivre  encore  quelque  temps,  et  même  que 
les  sensations  de  plaisir  et  de  douleur  pouvaient 
s'y  rapporter.  L'action  de  cet  organe  est  immédia- 
tement liée  à  sa  double  excitation,  1°,  par  le  mou- 
vement, 2  .  par  la  nature  du  sang  qu'il  reçoit.  Or 
cette  excitation  devenant  alors  subitement  nulle, 
l'interruption  de  toute  espèce  de  sentiment  doit  être 
subite. 

Quoique  dans  la  cessation  des  phénomènes  chi- 
miques du  poumon,  le  trouble  des  fonctions  cérébra- 
les inliiie  beaucoup  sur  la  mort  des  autres  organes, 
cependant  il  n'en  est  le  principe  que  dans  la  vie 
animale  où  même  d'autres  causes  se  joignent  aussi 
à  celle-là,  comme  nous  allons  le  voir.  La  vie  orga- 
nique cesse  par  le  seul  contact  du  sang  noir  sur 
les  divers  organes.  La  mort  du  cerveau  n'est  qu'un 
phénomène  isolé  et  partiel  de  l'asphixie,  laquelle 
ne  réside  exclusivement  dans  aucun  organe,  mais  les 
frappe  tous  également  par  l'influence  du  sang  qu'elle 
y  envoie.  Ceci  va  se  développer  dans  l'article  sui- 
vant. • 


DE    L'INFLUENCE 

QUE 

LA    MORT  DU   POUMON 

EXERCE    SUR 

LA  MORT  DE  TOUS  LES  OR&ANES 


Je  viens  de  montrer  comment  l'interruption  clea 
phénomènes  chimiques  du  poumon  anéantit  les  fonc- 
tions du  cœur  et  du  cerveau.  H  me  reste  à  faire 
voir  que  ce  n'est  pas  seulement  sur  ces  deux  orga- 
nes que  le  sang  noir  exerce  son  influence,  que  tous 
ceux  de  l'économie  en  reçoivent  une  funeste  im- 
pression, lorsqu'il  j  est  conduit  par  les  artères,  et 
que  par  conséquent  l'asphixie  est,  comme  je  l'ai 
dit,  une  maladie  générale  à  tous  les  organes. 

Je  ne  reviendrai  pas  sur  la  division  des  phéno- 
mènes pulmonaires  en  mécaniques  et  chimiques. 
Que  la  mort  commence  par  les  uns  ou  par  les  au- 
tres, c'est  toujours,  comme  je  l'ai  prouvé,  l'inter- 
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ruption  des   derniers   qui  fait  cesser  la  yie:  eux 
seuls  vont  donc  m'occuper. 

Mais  avant  d'analyser  les  effets  produits  par  la 
cessation  de  ces  piiénoniènes  sur  tous  les  organes, 
et  par  conséquent  le  mode  d'action  du  sang  noir 
sur  eux,  il  n'est  pas  inutile,  je  crois,  d'exposer  les 
phénomènes  de  la  production  de  cette  esjDèce  de 
sang  à  l'instant  où.  les  fonctions  pulmonaires  s'in- 
tei rompent.  Ce  paragraphe  qui  paraîtra  peut-être 
intéressant,  pouvait  indifféremment  appartenir  aux 
deux  articles  précédents,  ou  à  celui-ci. 


I  I.  EXPOSER  LES  PHÉNOMÈNES  DE  LA  PRODUCTION  DU 
SANG  NOIR  DANS  l'iNTERRUPTION  DES  FONCTIONS- 
CHIMIQUES  DU  POUMON. 

On  sait  en  général  que  le  sang  se  colore  en  tra- 
versant le  poumon,  que  de  noir  qu'il  était  il  devient 
rouge  ;  mais  jusqu'ici  cette  matière  intéressante  n'a 
été  l'objet  d'aucune  expérience  précise  et  rigou- 
reuse. Le  poumon  des  grenouilles,  à  larges  ventri- 
cules, à  membranes  minces  et  transparentes,  serait 
propre  à  observer  cette  coloration.,  si  d'un  côté  la 
lenteur  de  la  respiration  chez  ces  animaux,  la  dif- 
férence de  son  mécanisme  d'avec  celui  de  la  res- 
piration des  animaux  à  sang  chaud,  la  somme  trox> 
petite  du  sang  qui  traverse  leurs  poumons,  n'em- 
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péchaient  d'établir  des  analogies  complètes  entre 
eux  et  les  espèces  voisines  de  rhomnie,  ou  l'homme 
lui-mênio,  et  si  d'nn  antre  côté  la  ténnité  de  lenrs 
vaisseaux  pulmonaires,  l'impossibilité  de  compa- 
rer les  changements  dans  la  vitesse  de  la  circula- 
tion, avec  ceux  de  la  couleur  du  sang,  ne  rendaient 
incomjjlètes  toutes  les  ex^jériences  faites  sur  ces 
petits  amphibies. 

C'est  sur  les  animaux  à  double  ventricule,  à  cir- 
culation pulmonaire  complète,  à  température  supé- 
rieure à  celle  de  l'atmosphère,  à  deux  systèmes  non- 
communiquants  pour  le  sang  rouge  et  le  sang  noir, 
qu'il  faut  rechercher  les  phénomènes  de  la  resiû- 
ration  humaine  et  de  toutes  les  fonctions  qui  en  dé- 
pendent. Quelles  inductions  rigoureuses  peut-on  ti- 
rer des  expériences  faites  sur  les  espèces  où  des 
dispositions  opposées  se  rencontrent? 

D'un  autre  côté,  dans  tous  les  mammifères  que  leur 
organisation  pulmonaire  range  à  côté  de  l'homme, 
l'épaisseur  des  vaisseaux  et  des  cavités  du  cœur 
empêche,  sinon  de  distinguer  entièrement  la  cou- 
leur du  sang,  au  moins  d'en  saisir  les  nuances  avec 
précision.  Les  exioériences  faites  sans  voir  ce  fluide 
à  nu,  ne  peuvent  donc  qu'offrir  des  approximations, 
et  jamais  des  notions  rigoureuses. 

C'est  ce  qui  m'a  déterminé  à  rechercher  d'une 
manière  exacte,  ce  que  jusqu'ici  on  n'avait  que  va- 
g-uement  déterminé. 

Une  des  meilleures  méthodes  pour  bien  juger  la 

4. 
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couleur  du  sang,  est,  à  ce  qu'il  me  semble,  celle 
dont  je  me  suis  servi.  Elle  consiste,  comme  je  l'ai 
déjà  dit  souvent,  à  adapter  d'abord  à  la  trachée- 
artère,  mise  à  nu  et  coupée  transversalement,  ud 
robinet  que  l'on  ouvre  ou  que  l'on  ferme  à  volonté, 
et  au  moyen  duquel  on  peut  laisser  pénétrer  dans 
le  poumon  la  quantité  précise  d'air  nécessaire  aux 
expériences,  y  introduire  différents  gaz,  les  y  re- 
tenir, pomper  tout  l'air  que  l'organe  renferme,  le 
distendre  par  ce  fluide  au-delà  du  degré  or<linaire, 
etc.  L'animal  respire  très  bien  par  ce  robinet  lors- 
qu'il est  ouvert;  il  vivrait  avec  lui  pendant  un  temjjs 
très  long,  sans  un  trouble  notable  dans  ses  fonc- 
tions. 

On  ouvre  en  second  lieu  une  artère  quelconque, 
la  carotide,  la  crurale,  etc.,  afin  d'observer  les  al- 
térations diverses  de  la  douleur  du  sang  qui  en 
jaillit,  suivant  la  quantité,  la  nature  de  l'air  qui  pé- 
nètre les  cellules  aériennes. 

En  général,  il  ne  faut  pas  clioisir  de  petites  ar- 
tères; le  sang  s'y  arrête  trop  vite.  Le  moindi'e  spas- 
me, le  moindre  tiraillement  peut  y  suspendre  son 
cours,  tandis  que  la  circulation  générale  continue. 
IJ'un  autre  côté,  les  grosses  artères  dépensent  en 
peu  de  temps  une  quantité  si  grande  de  ce  fluide, 
que  bientôt  l'hémorragie  pourrait  tuer  l'animal. 
Mais  on  remédie  à  cet  inconvénient,  en  adaptant  à 
ces  vaisseaux  un  tube  à  diamètre  très  petit,  ou  plu- 
tôt en  ajustant  au  tube  adapté  à  l'artère,  un  robi- 
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net  qui,  ouvert  à  volonté,  ne  fournit  qu'un  jet  de 
la  grosseur  qu'on  désire. 

Tout  étant  ainsi  préparé  sur  un  animal  quelcon- 
que, (l'une  stature  un  peu  grande,  sur  un  ckien  par 
exemple,  voyons  quelle  est  la  série  des  jDliénomè- 
nes  que  nous  offre  la  coloration  du  sang. 

En  indiquant,  dans  ces  phénomènes,  les  temps 
Irréels  que  la  coloration  reste  à  se  faire,  je  ne  dirai 
que  ce  que  j'aurai  vu,  sans  prétendre  que  dans 
l'iiomme  la  durée  des  phénomènes  soit  uniforme, 
que  cette  diu^ee  soit  même  constante  dans  les  ani- 
maux examinés  aux  époques  diverses  du  sommeil, 
de  la  digestion,  de  l'exercice,  du  repos,  des  jjassions, 
s'il  était  possible  de  répéter  les  expériences  à  ces 
époques  diverses.  En  général  c'est  peu  connaître, 
comme  je  l'ai  dit,  les  fonctions  animales,  que  de 
vouloir  les  soumettre  au  moindre  calcul,  parce  que 
leur  instabilité  est  extrême.  Les  phénomènes  res- 
tent toujours  les  mêmes,  /et  c'est  ce  qui  nous  im- 
X3orte;  mais  leurs  variations,  en  plus  ou  en  moins, 
sont  sans  nombre. 

Revenons  à  notre  objet,  'et  commençons  par  les 
pliénomènes  relatifs  au  changement  en  noir  du  sang 
rouge,  ou  plutôt  au  non-changement  en  rouge  du 
sang  noir. 

1°.  Si  on  ferme  le  robinet  tout  de  suite  après  une 
inspiration,  le  sang  commence,  au  bout  de  trente 
secondes,  à  s'obscurcir;  sa  couleur  est  foncée  après 
une  minute;  elle  est  parfaitement  semblable  à  celle 
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du  sang  veineux,  après  une  minute  et  demie  ou  deux 
minutes. 

2°.  La  coloration  en  noir  est  plus  prompte  de  plu- 
sieurs secondes,  si  on  ferme  le  robinet  à  l'instant 
où  l'animal  Tient  d'expirer,  surtout  si,  l'expiration 
avant  été  forte,  il  a  rendu  beaucoup  d'air:  après 
une  expiration  ordinaire,  la  différence  est  peu  sen- 
sible. 

3°.  Si, on  adapte  au  robinet  le  tube  d'une  serin- 
gue à  injection,  et  qu'en  retirant  le  piston  on  pompe 
tout  l'air  contenu  dans  le  poumon,  soit  en  une  fois, 
soit  en  deux,  suivant  le  rapport  de  capacité  de  la 
seringue  et  des  vésicules  aériennes,  le  sang  passe 
tout-à-coup  du  roùge  au  noir  :  vingt  à  trente  secon- 
des suffisent  T)our  cela.  Il  semble  qu'il  ne  faille 
alors  que  le  temps  nécessaire  pour  évacuer  le 
sang  rouge  contenu  deiDuis  le  poumon  jusqu'à 
l'artère  ouverte,  et  que  tout  de  suite  le  noir  lui  suc- 
cède. Il  n'y  a  point  ici  de  gradation.  Les  nuances  ne 
deviennent  jDoint  successivement  plus  foncées  pen- 
dant la  coloration;  elle  est  subite:  c'est  le  sang  qui 
sort  par  les  artères,  tel  qu'il  était  dans  les  veines. 

4°.  Si  au  lieu  de  faire  le  vide  dans  le  poumon, 
on  y  pousse  une  quantité  d'air  un  -peu  plus  grande 
que  celle  que  l'animal  absorbe  dans  la  plus  grande 
^inspiration,  et  qu'on  l'y  retienne  en  /Ifermant  le 
robinet,  le  sang  reste  plus  longtemps  à  se  colorer; 
ce  n'est  qu'après  une  minute  qu'il  s'obscurcit;  il 
ne  jaillit  complètement  noir  qu'au  bout  de  trois; 
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cela  varie  cependant  suivant  l'état  et  la  quantité 
d'air  qui  est  poussée.  lEn  général,  plus  il  y  a  de 
iiuide  dans  le  i^oumon,  plus  la  coloration  tarde  à 
se  faire. 

Il  résulte  de  toutes  ces  expériences,  que  la  du- 
rée de  la  coloration  du  sang  rouge  en  noir,  est 
en  général,  en  raison  directe  de  la  quantité  d'air 
contenue  dans  le  poumon;  que  tant  qu'il  en  existe 
de  resxûrable  dans  les  dernières  cellules  aériennes, 
le  sang  conserve  plus  ou  moins  la  rougeur  arté- 
rielle; que  cette  couleur  s'affaiblit  à  mesure  que  la 
13ortion  respirable  diminue;  qu'elle  reste  la  même 
qu'elle  est  dans  les  veines,  quand  tout  l'air  vital 
a  été  épuisé  à  l'extrémité  des  bronches. 

J'ai  remarqué  que  dans  les  diverses  expériences 
où  l'on  aspMxie  un  animal,  en  fermant  le  robinet 
et  en  retenant  ainsi  de  l'air  dans  sa  poitrine  pen- 
dant l'expérience,  s'il  agite  avec  force  cette  cavité, 
par  des  mouvements  analogues  à  ceux  de  l'inspi- 
ration et  de  l'expiration,  la  coloration  en  noir  tarde 
plus  à  se  faire,  ou  plutôt  celle  en  rouge  est  plus 
longTie  à  cesser,  que  si  la  poitrine  reste  immobile: 
c'est  qu'en  imprimant  à  l'air  des  secousses,  ces  mou- 
vements le  font  probablement  circuler  dans  les  cel- 
lules aériennes,  et  par  conséquent  présentent  sous 
plus  de  x>oints,  sa  portion  respirable  au  sang  qui 
doit,  ou  s'unir  à  elle,  ou  lui  communiquer  ses  prin- 
cipes devenus  hétérogènes  à  sa  nature.  Ce  que 
je   dirai   bientôt   sur   les    animaux    qui    respirent 
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dans  des  vessies,  rendra  évidente  cette  explication. 

Je  passe  maintenant  à  la  coloration  en  ronge  du 
sang  rendu  noir  par  les  expériences  précédentes. 
X»es  phénomènes  dont  elles  ont  été  l'objet  se  pas- 
sent pendant  le  temps  qui  de  l'asphixie  conduit  à 
la  mort:  ceux-ci  ont  lieu  durant  Tépoque  qui  de 
raspMxie  ramène  à  la  vie. 

1°.  Si  on  ouvre  le  robinet  fermé  depuis  quelques 
minutes,  l'air  pénètre  aussitôt  les  bronches.  L'ani- 
mal expire  avec  force  celui  qu'eUes  contiennent,  en 
absorbe  du  nouveau  avec  avidité,  et  répète  préci- 
pitamment six  à  sept  grandes  inspirations  et  expi- 
rations. Si  pendant  ce  temps  on  exa,mine  l'artère 
ouverte,  on  voit  presque  tout-à-coup  un  jet  très 
rouge  succéder  au  noir  qu'elle  fournissait:  l'inter- 
valle de  l'un  à  l'autre  est  tout  au  plus  de  trente  se- 
condes. Il  ne  faut  que  le  temps  nécessaire  pour  que 
le  sang  noir  contenu  depuis  le  poumon  jusqu'à 
l'ouverture  de  l'artère  se  soit  évacué;  à  l'instant 
le  rouge  lui  succède.  C'est  le  même  phénomène,  en 
sens  inA-erse,  que  celui  indiqué  plus  haut,  au  sujet 
de  l'asphixie,  par  le  vide  fait  en  pompant  l'air  avec 
la  seringue.  On  ne  voit  point  ici  de  nuances  suc- 
cessives du  noir  au  rouge;  le  passage  est  tranchant; 
l'éclat  de  la  dernière  couleur  paraît  même  plus  vif 
que  dans  l'état  ordinaire. 

2°.  Si,  au  lieu  d'ouvrir  subitement  le  robinet,  on 
laisse  pénétrer  l'air  dans  la  trachée-artère  par  une 
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trés petite  fente,  la  coloration  est  beaucoup  moins'; 
vive,  mais  elle  est  aussi  prompte. 

3''.  Si-  on  adapte  au  robinet  une  seringue  char- 
gée (l'air,  qu'on  pousse  ce  fluide  vers  le  poumon, 
après  avoir  ouvert  le  robinet,  et  qu'on  le  referme 
ensuite,  le  sang  devient  rouge,  mais  beaucoup  moins 
manifestement  que  lorsque  l'entrée  de  l'air  est  due 
à  une  inspiration  volontaire.  Cela  tient  probable- 
ment à  ce  que  la  portion  d'air  injectée  par  la  se- 
ringue refoule  dans  le  fond  des  cellules  celle  qui 
existe  déjà  dans  le  poumon,  tandis  qu'au  contraire 
si  on  ouvre  sim^Dlement  le  robinet,  l'expiration  ré- 
jette d'abord  l'air  devenu  inutUe  à  la  coloration,  et 
l'inspiration  le  remplace  ensuite  par  de  l'air  nou- 
veau. L'expérience  suivante  parait  confirmer  ceci. 

4P.  Si,  au  lieu  de  pousser  de  l'air  sur  celui  qui- 
est  déjà/  renfermé  dans  le  poumon,  on  pompe  d'a- 
bord celui-ci,  et  qu'on  en  injecte  ensuite  du  nou- 
veau, la  coloration  est  plus  rapide  et  surtout  plus 
vive  que  dans  le  cas  précé<ient.  Cependant  elle  l'est 
encore  un  peu  moins  que  quand  c'est  par  l'ins- 
piration et  l'expiration  naturelles  qae  se  renouvelle 
l'air. 

5°.  Le  poumon  étant  mis  à  découvert  de  l'un  et 
l'autre  côtés,  par  la  section  latérale  des  côtes,  la 
circulation  continue  encore  pendant  un  certain 
temps.  Alors  si,  au  mo^-en  de  la  seringue  adaptée 
au  ro])inet  de  la  trachée-artère,  on  dilate  alternati- 
vement les  vésicules  pulmonaires,  et  qu'on  les  vide 
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de  Pair  qu'on  y  a  poussé,  les  couleurs,  rouge  et 
noire,  s'obserA^ent  tour  à  tour,  et  à  un  degré  à  peu 
Ijrès  égal  à  celui  de  l'expérience  précédente,  pen- 
dant le  temps  que  la  circulation  dure,  et  malgré 
l'absence  de  toute  fonction  mécanique. 

Nous  pouvons,  je  crois,  tirer  des  faits  que  je  viens 
d'exposer,  les  conséquences  suivantes: 

1°.  La  rapidité  avec  laquelle  le  sang  redevient 
rouge  quand  on  ouvre  le  robinet,  ne  permet  guère 
de  douter  que  le  principe  qui  sert  à  cette  coloration, 
ne  passe  directement  du  i^oumon  dans  le  sang,  à 
tTavers  les  parois  membraneuses  des  vésicules,  et 
qu'une  voie  plus  longue,  telle,  par  exemple,  que 
celle  du  système  absorbant,  ne  saurait  être  par- 
courue par  lui.  J'établirai  d'ailleurs  bientôt  cette 
assertion  sur  d'autres  faits. 

2".  L'expérience  célèbre  de  Hook,  par  laquelle 
on  accélère  les  mouvements  affaiblis  du  cœur,  chez 
les  aspliixiés  ou  chez  les  animaux  dont  la  poitrine 
est  ouverte,  en  poussant  de  l'air  dans  leur  trachée- 
artère,  se  conçoit  très  bien  d'après  la  coloration  ob- 
servée précédemment  dans  la  môme  expérience.  Le 
sang  rouge,  en  pénétrant  les  fibres  du  cœur,  fait 
cesser  l'affaiblissement  dont  les  frappait  le  contact 
du  sang  noir. 

3'\  Je  ne  crois  pas  que  jamais  on  soit  venu  à 
bout  de  ressuciter  par  ce  moyen  les  mouvements 
du  cœur,  une  fois  qu'ils  sont  anéantis  par  le  con- 
tact du  sang  noir.  Je  l'ai  toujours  inutilement  tenté, 
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quoique  plusieurs  auteurs  prétendent  y  avoir  réussi. 
Cela  se  conçoit  aisément;  en  effet,  pour  que  l'ac- 
tion (le  l'air  vivifie  le  cœur,  il  faut  que  le  sang 
qu'elle  colore  pénètre  cet  organe:  or,  si  la  circula- 
tion a  cessé,  comment  pourra-t-il  y  arriver? 

On  doit  cependant  distinguer  deux  cas  dans  l'in- 
terruption de  l'action  du  cœur  par  l'aspMxie.  Quel- 
quefois la  syncope  survient,  et  arrête  le  mouvement 
de  cet  organe  avant  que  l'influence  du  sang  noir 
ait  pu  produire  cet  effet:  alors,  en  poussant  de 
l'air  dans  le  poumon,  celui-ci,  excité  par  ce  fluide,' 
réveille  sympatiiiquement  le  cœur,  comme  il  arrive 
lorsqu'une  cause  irritante  est  appliquée  dans  la  syn- 
coi)e,  sur  la  pituitaire,  le  visage,  etc.  Ce  sont  les 
nerfs  qui  forment  alors  les  moyens  de  communica- 
tion entre  le  poumon  et  le  cœur.  Mais  quand  ce 
dernier  a  cessé  d'agir,  parce  que  le  sang  noir  en 
pénètre  le  tissu,  alors  il  n'est  plus  susceptible  de 
répondre  à  l'excitation  sympathique  qu'exerce  sur 
lui  le  poumon,  parce  qu'il  contient  en  lui  la  cause 
de  son  inertie,  et  que  pour  surmonter  cette  caase, 
il  en  faudrait  une  autre  qui  agît  en  sens  inverse, 
je  veux  dire  le  contact  du  sang  rouge;  or  ce  con- 
tact esfc  devenu  impossible. 

J'ai  voulu  m'assurer  quelle  était  l'influence  des 
différents  gaz  respires,  sur  la  coloration  du  sang. 
J'ai  donc  adapté  au  tube  fixé  dans  la  trachée-ar- 
tère, différentes  vessies  dont  les  unes  contenaient 
de  l'hydrogène,  les  autres  du  gaz  acide  carbonique. 
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L'animal,  en  respirant  et  en  inspirant,  fait  alter- 
natiyement  gonfler  et  resserrer  la  yessie.  IL  reste 
d'abord  assez  calme;  mais  au  bont  de  trois  minu- 
tes, on  le  Toit  qui  commence  à  s'agiter;  la  respi- 
ration se  précii)ite  et  s'embarrasse:  alors  le  sang 
qui  jaillit  d'une  des  carotides  ouverte,  s'obscurcit 
et.  devient  enfin  noir  au  bout  de  quatre  ou  cinq  mi- 
nutes. 

La  différence  dans  la  durée  et  dans  l'intensité 
de  la  coloration,  m'a  toujours  paru  très  peu  mar- 
quée, quel  que  fût  celui  des  deux  gaz  dont  je  me 
servisse  pour  l'expérience.  Cette  remarque  mérite 
d'être  rapprochée  des  expériences  des  commissai- 
res de  rinstitut,  qui  ont  vu  l'aspliixie  complète  ne 
survenir  qu'après  dix  minutes,  dans  l'hydrogène 
pur,  et  se  manifester  au  bout  de  deux,  dans  le  gaz 
acide  carbonique.  Le  sang  noir  circule  donc  plus 
longtemps  dans  le  système  artériel,  lors  de  la  pre- 
mière que  lors  de  la  seconde  aspliixie,  sans  tuer 
ranimai  et  sans  anéantir  par  conséquent  l'action 
de  ses  organes. 

Cela  confirme  quelques  réflexions  que  je  présen- 
terai sur  la  différence  des  asphixies. 

Pourquoi  la  coloration  est-elle  plus  tardive  en 
adaptant  les  vessies  au  robinet,  qu'en  fermant  sim- 
plement celui-ci  sans  faire  respirer  aucun  gaz?  cela 
tient  à  ce  que  l'air  contenu  dans  la  traeliée-artère 
et  dans  ses  divisions,  à  l'instant  de  l'exx)érience, 
étant  à  plusieurs  reprises  poussé  dans  la  vessie  et 


repoussé  dans  le  poumon,  toute  la  portion  respi- 
rable  qu'il  contient  se  présente  successivement  aux 
orifices  capillaires,  qui  la  transmettent  au  sang. 

Au  contraire,  en  se  contentant  de  fermer  le  ro- 
binet, l'air  ne  peut  être  agité  que  diiïicilement  d'un 
semblable  mouvement;  en  sorte  que  dès  que  la  por- 
tion respirable  de  celui  que  renferment  les  cellules 
bronchiques  est  épuisée,  le  sang  cesse  de  se  colo- 
rer en  rouge,  quoiqu'il  reste  dans  la  trachée  et 
dans  ses  grosses  divisions,  une  quantité  assez  grande 
de  ce  fluide,  qui  n'a  point  été  dépouillée  de  son 
principe  vivifiant,  comme  il  est  facile  de  s'en  assu- 
rer, même  ai)rès  l'entière  asphixie  de  l'animal,  en 
coupant  la  trachée  au  dessous  du  robinet,  et  en  y 
plongeant  ensuite  une  bougie. 

En  général  il  paraît  que  la  coloration  ne  se  fait 
qu'aux  extrémités  bronchiques,  et  que  la  surface 
interne  des  gros  vaisseaux  aériens  est  étrangère  à 
ce  phénomène. 

On  peut  d'ailleurs  se  convaincre  de  la  réalité  de 
l'explication  que  je  viens  de  présenter,  en  pompant 
préliminairement  l'air  du  poumon,  en  adaptant  en- 
suite au  robinet  une  vessie  pleine  d'un  des  deux 
gaz,  que  l'animal  inspire  et  expire  seul  et  sans  mé- 
langes. Alors  la  coloration  est  presque  subite.  Mais 
ici,  comme  dans  l'expérience  précédente,  il  n'y  a  que 
peu  de  différence  dans  l'intensité  et  dans  la  rapi- 
dité de  cette  coloration,  soit  que  l'un,  soit  que  l'au- 
tre gaz  ait  été  employé.  J'ai  choisi  de  ces  deux 
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gaz,  parce  qu'ils  entrent  dans  les  phénomènes  de 
l'inspiration  naturelle. 

.Lorsqu'on  adapte  à  la  trachée-artère  une  vessie 
pleine  d'oxigène  que  l'animal  respire  alors  presque 
pur,  le  sang  reste  très  longtemps  à  se  colorer  en 
noir;  mais  il  ne  prend  pas  d'abord  une  teinte  plus 
rouge  que  celle  qui  lui  est  naturelle,  comme  je  l'a- 
vais soupçonné. 

I  II.  LE  SANG  RESTE  NOIR  PAR  L'INTERRUPTION  DES 
PHÉNOMÈNES  CHIMIQUES  DU  POUMON,  PÉNÈTRE  TOUS 
LES  ORGANES,  ET  Y  CIRCULE  QUELQUE  TEMPS  DANS 
LE   SYSTÈME  VASGULAIRE  A   SANG  ROUGE. 

î^ous  venons  d'établir  les  phénomènes  de  la  co- 
loration du  sang  dans  l'interruption  des  phénomè- 
nes chimiques  du  poumon.  Avant  de  considérer 
l'influence  de  cette  coloration  sur  la  mort  des  orga- 
nes, prouvons  d'abord  que  tous  sont  pénétrés  par 
le  sang  resté  noir. 

J'ai  démontré  que  la  force  du  cœur  subsistait  en- 
core quelque  temps  à  un  degré  égal  à  celui  qui 
lui  est  ordinaire,  quoique  le  sang  noir  y  aborde  j 
que  ce  sang  jaillit  d'abord  avec  un  jet  semblable 
à  celui  du  rouge;  que  l'affaiblissement  de  ce  jet 
n'est  que  graduel  et  consécutif,  etc.  Je  pourrai» 
déjà  conclure  de  là,  1°.  que  la  circulation  arté- 
rielle continue  encore  pendant  un  certain  temps^ 
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quoique  les  artères  contiennent  un  fluide  différent 
de  celui  qui  leur  est  habituel;  2°.  que  l'effet  néces- 
saire de  cette  circulation  prolongée,  est  de  pénétrer 
de  sang  noir  tous  les  organes  qui  n'étaient  accoutu- 
més qu'au  contact  du  rouge.  Mais  déduisons  cette 
conclusion  d'expériences  précises  et  rigoureuses. 

Pour  bien  apprécier  ce  fait  important,  il  suffit  de 
mettre  successivement  à  découvert  les  divers  or- 
ganes, pendant  que  le  tube  adapté  à  la  trachée 
est  fermé,  et  par  conséquent  que  l'animal  s'asphl- 
xie.  J'ai  donc  ainsi  examiné  tour  à  tour  les  mus- 
cles, les  nerfs,  les  membranes,  les  viscères,  etc. 
Yoici  le  résultat  de  mes  observations: 

1°.  La  matière  colorante  des  muscles  se  trouve 
dans  deux  éfcats  différents:  elle  est  libre  ou  combi- 
née; libre  dans  les  vaisseaux  où  elle  circule  avec 
le  sang  auquel  elle  appartient;  combinée  avec  les 
fibres,  et  alors  hors  des  voies  circulatoires;  c'est 
cette  dernière  partie  qui  forme  spécialement  la 
couleur  du  muscle.  Or  elle  n'éprouve  dans  l'asphi- 
xie  aucune  altération;  elle  reste  constamment  la 
même;  au  contraire,  l'autre  noircit  sensiblement. 
Coupé  en  travers,  l'organe  fournit  une  infinité  de 
gouttelettes  noirâtres  qui  sont  les  indices  des  vais- 
seaux divisés,  et  qui  ressortent  sur  le  rouge  natu- 
rel des  muscles  :  c'est  le  sang  circulant  dans  le  sys- 
tème artériel  de  ces  organes,  auxquels  il  donne  la 
teinte  livide  qu'ils  présentent  alors,  et  qui  est  très 
sensible  sur  le  cœur  où  beaucoup  de  ramifications 
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se  rencontrent  à  proportion  de  celles  des  autres 
jnuscles. 

2''.  Les  nerfs  sont  habituellement  pénétrés  par 
une  foule  de  petites  artères  qui  rampent  dans  leur 
tissu,  et  qui  vont  y  porter  l'excitation  et  la  vie. 
Dans  l'aspliixie,  le  sang  noir  qui  les  traverse,  s'an- 
nonce par  une  couleur  brune  obscure  que  l'on  voit 
succéder  au  blanc  de  rose  naturel  à  ces  organes. 

3°.  Il  est  peu  de  parties  où  le  contact  du  sang 
noir  soit  plus  visible  que  sur  la  peau:  les  taches 
livides,  si  fréquentes  dans  l'asphixie,  ne  sont,  com- 
me nous  l'avons  dit,  que  l'effet  de  l'obstacle  qu'il 
éprouve  à  passer  dans  le  système  capillaire  géné- 
ral, dont  la  contractilité  organique  insensible 
n'est  point  suffisamment  excitée  par  lui.  A  cette 
cause  sont  aussi  dus  l'engorgement  et  la  tuméfac- 
tion de  certaines  parties,  telles  que  les  joues,  les 
lèvres,  la  face  en  général,  la  peau  du  crâne,  quel- 
quefois celle  du  cou,  etc.  Ce  phénomène  est  le  mê- 
me que  celui  que  présente  le  poumon,  lequel  ne 
pouvant  être  traversé  par  le  sang,  dans  les  derniers 
instants,  devient  le  siège  d'un  engorgement  qui  af- 
fecte surtout  le  système  capillaire.  Au  reste,  ce 
phénomène  y  est  toujours  infiniment  plus  marqué 
que  dans  le  système  capillaire  général,  par  les  rai- 
sons exposées  plus  haut. 

4".  Les  membranes  muqueuses  nous  offrent  aussi, 
lorsque  les  fonctions  chimiques  du  poumon  s'in- 
terrompent, un  semblable  phénomène.  La  tuméfac- 
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tion  si  fréquente  de  la  langue,  ckez  les  noyés,  chez 
les  pendus,  chez  les  asphixiés  par  les  vapeurs  du 
charbon,  etc.,  la  lividité  de  la  membrane  de  la 
bouche,  des  bronches,  des  intestins,  etc.,  observée 
par  la  plupart  des  auteurs,  ne  tient  pas  à  d'au- 
tres principes.  En  voici  d'ailleurs  la  preuve: 

Ketirez,  sur  un  animal,  une  portion  d'intestin; 
fendez-la  de  manière  à  mettre  sa  surface  interne 
à  découvert;  fermez  le  robinet  préliminairement 
adapté  à  la  trachée-artère;  au  bout  de  quatre  à  cinij 
minutes,  quelquefois  plus  tard;  une  teinte  brune 
obscure  a  succédé  au  rouge  qui  caractérise  cette 
surface  dans  l'état  naturel. 

5°.  J'ai  fait  la  même  observation  sur  des  bour- 
geons charnus  d'une  plaie  faite  à  un  animal  pour 
y  observer  cette  coloration  par  le  sang  noir.  Re- 
marquons cependant  que  dans  les  deux  expérien- 
ces précédentes,  ce  phénomène  est  plus  lent  à  se 
produire  que  dans  plusieurs  autres  circonstances. 
6°.  La  coloration  des  membranes  séreuses,  par 
le  moyen  que  j'ai  indiqué,  est  beaucoup  plus 
prompte,  comme  on  peut  s'en  assurer  en  examinant 
comi^arativement  les  surfaces  interne  et  externe 
de  l'intestin,  i)endant  que  le  robinet  est  fermé:  cela 
tient  à  ce  que,  dans  ces  sortes  de  membranes,  la 
teinte  livide  qu'elles  prennent  dépend  non  du  sang 
qui  les  pénètre,  mais  des  vaisseaux  qui  rampent  au- 
dessous  d'elles;  telles  sont  les  artères  du  mésen- 
tère sous  le  xjéritoine,  celles  du  ijoumon  sous  la 
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plèvre,  etc.  Or,  ces  vaisseaux  étant  considérables, 
c^est  la  grande  circulation  qui  s'y  opère,  et  par 
conséquent  le  sang  noir  j  aborde,  presque  dès  l'ins- 
tant où  il  est  produit.  Dans  les  membranes  mu- 
queuses, au  contraire,  ainsi  que  dans  les  cicatri- 
ces, c'est  par  le  système  capillaire  de  la  membrane 
elle-même,  que  se  fait  la  coloration.  Or  ce  système 
est  bien  plus  lent  à  recevoir  le  sang  noir,  et  à  s'en 
pénétrer,  que  le  premier;  quelquefois  même  il  re- 
fuse de  l'admettre  en  certains  endroits:  ainsi  j'ai 
vu  plusieurs  fois  la  membrane  des  fosses  nasales 
être  très  rouge  dans  des  animaux  aspîiixiés,  tandis 
que  celle  de  la  bouche  était  livide,  etc. 

En  général  le  sang  noir  se  comporte  de  trois  ma- 
nières dans  le  système  capillaire  général:  1°.  il  est 
des  endroits  où  il  ne  pénètre  nullement,  et  alors 
les  parties  conservent  leur  couleur  naturelle;  2**.  il 
en  est  d'autres  où  il  passe  manifestement,  mais 
où  il  s'arrête,  et  alors  on  observe  une  simple  colo- 
ration s'il  y  en  aborde  peu,  cette  coloration,  plus 
une  tuméfaction  de  la  partie  si  beaucoup  y  pé- 
nètre; 3°.  enfin  dans  d'autres  cas  le  sang  noir 
traverse  sans  s'arrêter  le  système  capillaire,  et 
passe  dans  les  veines,  comme  le  faisait  le  sang 
rouge. 

Dans  le  premier  et  le  second  cas,  la  circulation 
générale  trouve  l'obstacle  qui  l'arrête  dans  le  sys- 
tème capillaire  général;  dans  le  troisième,  qui  est 
beaucoup  plus  général,  c'est  aux  capillaires  du  pou- 
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mon que  le  sang  va  suspendre   son  coars,  après 
avoir  circulé  dans  les  veines. 

Ces  deux  genres  d'obstacles  coïncident  souvent 
l'un  avec  l'autre.  Ainsi,  dans  l'asphixie,  une  partie 
du  sang  noir  circulant  dans  les  artères,  s'arrête  à 
la  face,  aux  surfaces  muqueuses,  à  la  langue,  aux 
lèvres,  etc.;  l'autre  partie,  bien  plus  considérable, 
qui  n'a  point  trouvé  d'obstacle  dans  le  système  ca- 
pillaire général,  va  engorger  le  poumon  et  y  trou- 
ver le  terme  de  son  mouvement. 

Pourquoi  certaines  parties  du  système  capillaire 
général  refusent-elles  d'admettre  le  sang  noir,  ou, 
si  elles  l'admettent,  ne  peuvent-elles  le  faire  pas- 
ser dans  les  veines,  tandis  que  d'autres,  moins  fa- 
cilement affaiblies  par  l'influence  de  son  contact, 
favorisent  sa  circulation  comme  à  l'ordinaire?  Pour- 
quoi le  premier  phénomène  est-il  plus  particuliè- 
rement observable  à  la  face?  Cela  ne  peut  dépen- 
dre que  du  rapport  qu'il  y  a  entre  la  sensibilité 
de  chaque  partie  et  cette  espèce  de  sang:  or  ce 
rapport  nous  est  inconnu. 

J'ai  voulu  me  servir  de  la  facilité  que  l'on  a  de 
faire  varier  la  couleur  du  sang,  suivant  l'état  du 
poumon,  pour  distinguer  l'influence  de  la  circula- 
tion de  la  mère  sur  celle  de  l'enfant.  Je  me  suis 
procuré  une  chienne  pleine;  je  l'ai  aspliixiée  en 
fermant  un  tube  adapté  à  sa  trachée-artère.  Quatre 
minutes  après  que  toute  communication  a  été  in- 
tercei)tée  entre  l'air  extérieur  et  ses  poumons,  elle 

5. 


a  été  ouverte;  la  circulation  continuait:  la  matrice 
a  été  incisée  ainsi  que  ses  membranes,  et  j'ai  mis 
le  cordon  à  découvert  sur  deux  ou  trois  fœtus. 
Nous  ;Q'avons  aperçu  aucune  différence  euttre  le 
sang  de  la  veine  et  des  artères  ombilicales:  il  était 
également  noii*  dans  l'un  et  l'autre  genres  de  vais- 
seaux. 

Je  n'ai  pu  avoir  d'autres  cMennes  pleines  et  d'une 
assez  grande  stature  pour  répéter  cette  expérience 
d'une  autre  manière.  Il  faudrait  en  effet,  1°.  mettre 
à  nu  le  cordon,  et  comparer  d'abord  la  couleur  na- 
turelle du  sang  de  l'artère  avec  la  couleur  natu- 
relle de  celui  de  la  veine  ombilicale.  Leur  diffé- 
rence, dans  plusieurs  foetus  de  cochon  d'Inde,  m'a 
paru  infiniment  moindre  qu'elle  ne  l'est  chez  l'a- 
dulte, dans  les  deux  systèmes  vasculaires,  et  même 
elle  s'est  trouvée  entièrement  nulle  dans  plusieurs 
circonstances.  Les  deux  sangs  offraient  une  noir- 
ceur égale,  malgré  que  la  respiration  de  la  mère 
se  fit  très  bien  encore,  son  ventre  étant  ouvert; 
2°.  On  fermerait  le  robinet  de  la  trachée,  et  on  ob- 
serverait si  les  changements  de  la  coloration  du  sang 
de  l'artère  ombilicale  du  fœtus  (en  supposant  que 
son  sang  soit  différent  de  celui  de  la  veine)  corres- 
pondraient à  ceux  qai  s'opéreraient  inévitablement 
alors  dans  le  système  artériel  de  la  mère,  ou  si 
les  uns  n'influeraient  point  sur  les  autres.  Les  ex- 
périences faites  dans  cette  vue  et  sur  de  grands 
animaux,  pourront  beaucoup  éclairer  le  mode  de 


—  83  — 

communicatioii  vitale  de  la  mère  à  l'enfant.  On  a 
aussi  à  désirer  des  observations  sur  la  couleur  du 
•sang  dans  le  fœtus  humain,  sur  la  cause  du  pas- 
sage de  sa  couleur  livide  à  un  rouge  très  marqué, 
quelque  temps  après  être  sorti  du  sein  de  sa  mère, 
etc.,  etc. 

Je  pourrais  ajouter  différents  exemjjles  à  ceux 
que  je  viens  de  rapporter,  sur  la  coloration,  par 
le  sang  noir,  des  différents  organes.  Ainsi,  le  rein 
d'un  chien  ouvert  pendant  qu'il  s'asphixie,  présente 
une  lividité  bien  plus  remarquable  que  durant  sa 
YÎe,  dans  la  substance  corticale,  où  se  distribuent 
surtout  les  artères,  comme  on  le  sait.  Ainsi  la  rate 
ou  le  foie,  coupés  en  travers,  ne  laissent-ils  plus 
échapper  que  du  sang  noir,  au  lieu  de  ce  mélange 
de  jets  noirs  et  rouges  qu'on  observe  lorsqu'on  fait 
la  section  de  ces  organes  sur  un  animai  vivant, 
dont  la  respiration  est  libre,  etc. 

Mais  nous  avons,  je  crois,  assez  de  faits  pour 
établir  avec  certitude  que  le  sang  resté  noir  après 
l'interruption  des  phénomènes  chimiques  du  pou- 
mon, circule  encore  quelque  temps,  pénètre  tous  les 
organes,  et  j  remplace  le  sang  roage  qui  en  arro- 
sait le  tissu. 

Cette  conséquence  nous  mène  à  l'exjjlication  d'un 
phénomène  qui  frappe  sans  doute  tous  ceux  qui  font 
des  ouvertures  de  cadavres,  savoir,  qu'on  n'y  ren- 
contre jamais  que  du  sang  noir,  même  dans  les  vais- 
seaux destinés  au  sang  rouge. 
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Dans  les  derniers  instants  de  Pexistence,  quel 
que  soit  le  genre  de  mort,  nous  verrons  que  le 
poumon  s'embarrasse  presque  toujours,  et  finit  ses 
fonctions  avant  que  le  cœur  n'ait  interrompu  les 
siennes.  Le  sang  fait  encore  plusieurs  fois  le  tour 
de  son  double  système,  après  qu'il  a  cessé  de  re- 
cevoir l'influence  de  l'air:  il  circule  donc  noir  pen- 
dant un  certain  temps,  et  par  conséquent  reste  tel 
dans  tous  les  organes,  quoique  cependant  la  circu- 
lation soit  bien  moins  marquée  que  dans  l'aspM- 
xie,  ce  qui  établit  les  grandes  différences  dont  nous 
parlerons.  Eien  de  plus  facile,  d'après  cela,  que  de 
concevoir  les  phénomènes  suivants  : 

1°.  Lorsque  le  ventricule  et  l'oreillette  à  sang- 
rouge,  la  crosse  de  l'aorte,  etc.,  etc.,  contiennent  du 
sang,  c'est  toujours  du  noir,  comme  le  savent  très 
bien  ceux  qui  ont  l'habitude  d'injecter  souvent.  En 
exerçant  les  élèves  dans  la  pratique  des  opérations 
chirurgicales  sur  le  cadavre,  j'ai  toujours  vu  que 
lorsque  les  artères  ouvertes  ne  sont  pas  entière- 
ment vides,  et  qu'elles  laissent  suinter  un  peu  le 
sang,  ce  sang  offre  constamment  la  même  couleur. 

2°.  Le  corps  caverneux  est  toujours  gorgé  de 
cette  espèce  de  fluide,  soit  qu'il  se  trouve  dans  l'é- 
tat de  flaccidité  habituelle,  soit  qu'il  reste  en  érec- 
tion, comme  je  l'ai  vu  sur  deux  sujets  apportés  ù, 
mon  amphithéâtre;  l'un  s'était  pendu,  l'autre  avait 
éprouvé  une  violente  commotion,  à  laquelle  il  pa- 
raissait avoir  subitement  succombé. 
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3°.  On  ne  trouve  presque  jamais  rouge,  le  sang 
qui  distend  plus  ou  moins  la  rate  des  cada^Tes; 
cependant  l'extérieur  de  cet  organe  et  sa  surface 
concave,  présentent  quelquefois  des  taclies  d'une 
couleur  écarlate  très  vive,  que  je  ne  sais  trojj  à  quoi 
attribuer. 

4^.  Les  membranes  muqueuses  perdent  à  la  mort 
la  rougeur  qui  les  caractérisait  pendant  la  vie;  elles 
prennent  presque  toujours  une  teinte  sombre,  fon- 
cée, etc. 

5°.  Lorsqu'on  examine  le  sang  épanché  dans  le 
cerveau  des  ai)oplectiques,  on  le  trouve  presque 
constamment  noir. 

6°.  Souvent,  au  lieu  de  se  porter  au  dedans,  c'est 
au  dehors  que  le  sang  se  dirige.  Toute  la  face,  le 
cou,  quelquefois  les  épaules,  se  gonflent  alors  et 
s'infiltrent  de  sang:  il  est  assez  commun  de  voir 
(les  cadavres  où  se  rencontre  cette  disposition  que 
je  n'ai  encore  jamais  vu  coïncider  avec  un  épan- 
chement  interne.  Or  examinez  alors  la  couleur  de 
la  peau;  elle  est  violette  ou  d'un  brun  très  foncé, 
signe  manifeste  de  l'espèce  de  sang  qui  l'engorge. 
Ce  n'est  pas,  comme  on  l'a  dit,  à  cause  de  cette 
couleur,  le  reflux  du  sang  veineux  qui  produit  ce 
phénomène,  mais  bien  la  stase  du  Isang  noir  qlii 
circule,  à  l'instant  de  la  mort,  dans  le  système  ca- 
pillaire extérieur,  où  il  trouve  un  obstacle,  et  qu'il 
engorge  au  lieu  de  le  rompre,  d'en  briser  les  pa- 
rois et  de  s'épancher,  comme  il  arrive,  dans  le  cer- 
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veau.  Je  présume  que  cette  différence  tient  à  la  ré- 
sistance plus  grande,  à  la  texture  plus  serrée  des 
vaisseaux  externes  que  des  internes. 

Je  ne  pousse  pas  plus  loin  les  conséquences  nom- 
breuses du  principe  établi  ci-dessus,  savoir,  de  la 
circulation  du  sang  noir  daas  le  système  artériel 
pendant  les  derniers  moments  qui  terminent  la  vie; 
j'observe  seulement  que  lorsque  c'est  par  la  circu- 
lation que  commence  la  mort,  comme  dans  une  plaie 
du  cœur,  etc.,  les  phénomènes  précédents  ne  s'ob- 
servent pas,  ou^du  moins  sont  très  peu  sensibles. 

Passons  à  l'examen  de  l'influence  que  le  poumon 
exerce  sur  les  organes  dont  il  pénètre  le  tissu.   * 

I  m.  LE  SANG  NOIR  x'eST  POINT  PROPRE  A  ENTRE- 
TENIR l'activité  et  la  VIE  DES  ORGANES  j  QU'iL 
PÉNÈTRE  DÈS  QUE  LES  FONCTIONS  CHIMIQUES  DU 
POmiON   ONT   CESSÉ. 

Quelle  est  l'influence  du  sang  noir  abordant  aux 
organes  par  les  artères?  Pour  le  déterminer,  remar- 
quons que  le  premier  résultat  du  contact  du  sang 
rouge  est  d'exciter  ces  organes,  de  les  stimuler, 
d'entretenir  leur  vie,  comme  le  prouvent  les  obser- 
vations suivantes: 

1°.  Comparez  les  tumeurs  inflammatoires,  l'éry- 
sipèle,  le  phlegmon,  etc.,  à  la  formation  desquelles 
le  sang  rouge  concourt  essentiellement,  avec  les  ta- 
ches scorbutiques,  les  pétéchies,  etc.,  etc.,  que  le 
sang  noir  produit  sui'tout;  vous  verrez  les  unes  ca- 
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ractérisées  par  l'exaltation,  les  autres  par  la  pros- 
tration locale  des  forces  de  la  vie. 

2°.  Examinez  deux  hommes,  dont  Pun  à  face  ron- 
ge, à  poitrine  large,  à  la  surface  cutanée  que  le 
moindre  exercice  colore  fortement  en  rose,  etc.,  an- 
nonce la  plénitude  du  développement  des  fonctions 
qui  clia.ngent  en  rouge  le  sang  noir,  et  dont  l'au- 
tre à  teint  blême  et  livide,  à  poitrine  resserrée,  etc., 
indique,  iJar  tout  son'  extérieur,  que  ces  fonctions 
languissent  cliez  lui:  vous  verrez  quelle  est  la 
différence  dans  l'énergie  de  leurs  forces  respec- 
tives. 

B''.  La  plupart  des  gangrènes  séniles  commencent 
par  une  lividité  dans  la  partie,  lividité  qui  est  l'in- 
dice évident  de  l'absence  ou  de  la  diminution  du 
sang  rouge. 

4°.  La  rougeur  des  brancMes  est,  dans  les  pois- 
sons, le  signe  auquel  on  reconnaît  leur  vigueur. 

5''.  Plus  les  bourgeons  charnus  sont  rouges,  meil- 
leure est  leur  nature:  plus  ils  sont  pâles  ou  bruns, 
moins  la  cicatrice  a  de  tendance  à  se  faire. 

6°.  La  couleur  vive  de  toute  la  tête,  de  la  face 
surtout,  l'ardeur  des  yeux,  etc.,  coïncide  toujours 
avec  l'extrême  énergie  que  prend,  dans  certains  ac- 
cès fébriles,  l'action  du  cerveau. 

7°.  Plus  les  animaux  ont  leur  système  pulmo- 
naire développé,  plus  la  coloration  du  sang  y  est 
active,  i)ar  conséquent,  plus  la  vie  animale  de  leurs 
organes  divers  est  parfaite  et  bien  développée. 
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.  8°.  La  jeunesse  qui  est  l'âge  de  la  yigueur,  est 
celui  où  le  sang  rouge  prédomine  dans  l'économie. 
Qui  ne  sait  que  les  vieillards  ont,  à  proportion,  et 
leurs  artères  plus  rétrécies,  et  leurs  veines  plus 
larges  que  dans  les  premières  années?  qui  ne  sait 
que  le  rapport  des  deux  systèmes  vasculaires  est 
inverse  dans  les  deux  âges  extrêmes  de  la  vie? 

J'ignore  comment  le  sang  rouge  excite  et  entre- 
tient, par  sa  nature,  la  vie  de  toutes  les  parties. 
Peut-être  est-ce  par  la  combinaison  des  principes 
qui  le  colorent,  avec  les  divers  organes  auxquels  il 
parvient-  En  effet,  voici  la  différence  des  phénomè- 
nes qu'offrent  les  deux  systèmes  capillaires,  géné- 
ral et  pulmonaire  : 

Dans  le  premier,  le  sang,  en  changeant  de  cou- 
leur, laisse  dans  les  parties  les  principes  qui  le  ren- 
dent rouge  ;  au  lieu  que  dans  le  second,  les  éléments 
auxquels  il  doit  sa  noirceur  sont  rejetés  par  l'ex- 
piration et  par  l'exhalation  qui  l'accompagnent.  Or 
cette  union  des  principes  colorant  le  sang  artériel, 
avec  les  organes,  n'entre-t-elle  pas  pour  beaucoup 
dans  l'excitation  habituelle  où  ils  sont  entretenus, 
excitation  nécessaire  à  leur  action?  Si  cela  est,  on 
conçoit  que  le  sang  noir  ne  pouvant  offrir  les  ma- 
tériaux de  cette  union,  ne  saurait  agir  comme  ex- 
citant de  nos  diverses  parties. 

Du  reste  je  propose  cette  idée  sans  y  tenir  en 
aucune  manière;  on  peut  la  mettre  à  côté  de  l'ac- 
tion sédative,  que  j'ai  dit  être  peut-être  exercée  sur 
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les nerfs  par  le  sang  noir.  Quelque  probable  que 
paraisse  une  opinion,  dès  que  la  rigoureuse  expé- 
rience ne  saurait  la  (iénaontrer,  tout  esprit  judi- 
cieux ne  doit  y  attacher  aucune  importance. 

Eeciierclions  donc,  abstra<:tion  faite  de  tout  sys- 
tème, comment  le  contact  du  sang  noir  sur  les  par- 
ties en  détermine  la  mort. 

On  peut,  comme  nous  l'avons  fait  en  parlant  de 
la  mort  du  cœur,  diviser  ici  les  parties  en  celles 
qui  appartiennent  à  la  vie  animale,  et  en  celles  qui 
concourent  aux  phénomènes  organiques.  Voyons 
comment  les  unes  et  les  autres  finissent  alors  d'agir. 

Tous  les  organes  de  la  vie  animale  sont  sous  la 
dépendance  du  cerveau;  si  ce  viscère  interrompt 
ses  phénomènes,  les  leurs  cessent  alors  nécessai- 
rement. Or  nous  avons  vu  que  le  contact  du  sang 
noir  frappe  d'atonie  les  forces  cérébrales  d'une  ma- 
nière presque  soudaine.  Sous  ce  premier  rapport, 
les  organes  locomoteurs,  vocaux  et  sensitifs,  doi- 
vent donc  rester  dans  l'inertie  chez  les  asphixiés; 
c'est  même  la  seule  cause  qui  en  suspend  l'exer- 
cice dans  les  expériences  diverses  où  l'on  pousse 
du  sang  noir  au  cerveau,  les  autres  parties  n'en  re- 
cevant point.  Mais  lorsque  tous  les  organes  sont, 
comme  lui,  soumis  à  son  influence,  deux  autres 
causes  se  joignent  à  celle-ci  : 

1°.  Les  nerfs  qui  s'en  trouvent  pénétrés,  ne  sont 
plus  par  là  même  susceptibles  d'établir  des  com- 
munications entre  le  cerveau  et  les  sens  d'une  part, 
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de  Tautre  entre  ce  même  viscère  et  les  organes  lo- 
comoteurs ou  vocaux; 

2*^.  Le  contact  du  sang  lioir  sur  ces  organes  eux- 
mêmes,  y  anéantit  leur  action.  Injectez,  en  effet, 
dans  l'artère  crurale  d'un  animal,  cette  espèce  de, 
sang  pris  dans  une  des  veines;  vous  verrez  bientôt 
ses  mouvements  s'affaiblir  d'une  manière  sensible, 
quelquefois  même  une  paralysie  momentanée  sur- 
venir. J'observe  que,  dans  cette  expérience,  c'est  à 
la  jjartie  la  plus  supérieure  de  l'artère  qu'il  faut  in- 
jecter ce  fluide,  lequel  doit  être  poussé  en  assez 
grande  abondance.  Si  on  ouvrait  le  vaisseau  à  sa 
partie  moyenne,  les  muscles  de  la  cuisse  recevant 
presque  tous  du  sang  rouge,  continueraient,  sans 
aucune  altération,  à  exercer  leurs  mouvements 
divers.  Cela  m'est  arrivé  dans  deux  ou  trois  cir- 
constances. 

Je  sais  qu'on  peut  dire  que  la  ligature  de  l'ar- 
tère, nécessaire  dans  cette  expérience,  est  seule  ca- 
pable de  paralyser  le  membre.  En  effet  il  m'est  ar- 
rivé deux  fois,  sinon  d'anéantir  entièrement,  au 
moins  d'affaiblir  les  mouvements  par  ce  seul  moyen  ; 
mais  aussi  souvent  j'ai  remarqué  que  son  influence 
était  presque  nulle,  sans  d.oute  parce  qu'alors  les 
capillaires  supi)léent,  ce  qui  ne  peut  arriver  dans 
l'expérience  connue  de  Sténon,  où  la  ligature  est 
appli(iuée  à  l'aorte,  et  où  le  mouvement  est  toujours 
tout  de  suite  intercepté.  Cependant  le  résultat  de 
rinjection  du  sang  noir  est  presque  constamment 
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le  même  que  celui  que  j'ai  indiqué;  je  dis  presque, 
car,  l*'.  je  l'ai  yu  manquer  une  fois,  quoiqu'avec  les 
précautions  requises;  2°.  l'affaiblissement  des  mou- 
vements varie,  suivant  les  animaux,  et  dans  sa  du- 
rée, et  dans  le  degré  auquel  on  l'observe. 

Il  j  a  aussi  dans  cette  expérience  une  suspension 
manifeste  du  sentiment,  laquelle  arrive  quelquefois 
plus  tard  que  celle  du  mouvement,  mais  qui  est 
toujours  réelle,  surtout  si  on  a  le  soin  de  répéter 
trois  à  quatre  fois,  et  à  de  légers  intervalles,  l'in- 
jection du  sang  noir. 

(On  produit  un  effet  analogue,  mais  plus  tardif 
et  plus  difficile,  en  adaptant  à  la  canule  placée 
dans  la  crurale,  un  tube  déjà  fixé  dans  la  carotide 
d'un  autre  animal,  dont  la  tracliée-artère  est  en- 
suite fermée,  de  manière  que  son  cœur  pousse  du 
sang  noir  dans  la  cuisse  du  premier. 

Les  organes  de  la  vie  interne,  indépendants  de 
l'action  cérébrale,  ne  sont  point  arrêtés,  comme  ceux 
de  la  vie  externe,  par  la  suspension  de  cette  action, 
lorsque  le  sang  noir  circule  dans  le  système  arté- 
riel; le  seul  contact  de  ce  sang  est  la  causa  qui 
en  susi)end  les  fonctions.  La  mort  de  ces  organes 
a  donc  un  principe  de  moins  que  celle  des  organes 
locomoteui's,  vocaux,  etc. 

J'ai  déjà  démontré  cette  influence  du  sang  noir 
sur  les  organes  de  la  circulation;  nouis  avons  vu 
comment  le  cœur  cesse  d'agir  dès  qu'il  en  est  pé- 
nétré; c'est  aussi  en  partie  parce  que  ce  fluide  se 
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répand  dans  les  parois  artérielles  et  veineuses  par 
les  petits  vaisseaux  qui  concourent  à  la  structure 
de  ces  parois,  qu'elles  s'affaiblissent  et  cessent 
leurs  fonctions. 

11  sera  sans  doute  toujours  difficile  de  prouver 
d'une  manière  rigoureuse,  que  les  sécrétions,  l'exha- 
lation, la  nutrition,  ne  sauraient  puiser  dans  le 
sang  noir  les  matériaux  propres  à  les  entretenir; 
car  cette  espèce  de  sang  ne  circule  pas  assez  long- 
temps dans  les  artères,  pour  pouvoir  faire  des  ex- 
périences sur  ces  fonctions. 

J'ai  voulu  cependant  tenter  quelques  essais  :  ainsi 
l'\  j'ai  mis  à  découvert  la  surface  interne  de  la  ves- 
sie d'un  animal  vivant,  après  avoir  coupé  la  sym- 
phise  et  ouvert  le  bas-ventre;  j'ai  examiné  ensuite 
le  suintement  de  l'urine  par  l'orifice  des  urètres, 
pendant  que  j'aspMxiais  l'animal  en  fermant  le  ro- 
binet adapté  à  sa  trachée-artère;  2*^.  j'ai  coupé  le 
conduit  déférent,  préliminairement  mis  à  nu,  pour 
voir  si,  pendant  l'asphixie,  la  semence  coulerait,  etc. 

En  général  j'ai  toujours  remarqué  que  pendant 
la  circulation  du  sang  noir  dans  les  artères,  aucun 
fluide  ne  paraissait  s'écouler  des  divers  organes  sé- 
créteurs. Mais  j'avoue  que  dans  toutes  ces  expé- 
riences et  dans  d'autres  analogues  que  j'ai  aussi 
tentées,  l'animal  éprouve  un  trouble  trop  considé- 
rable, et  par  l'asphixie  et  par  les  grandes  incisions 
qu'on  lui  fait  souffrir;  le  temps  que  dure  l'expé- 
rience est  trop  court,  pour  xDouvoir  en  tirer  des  con- 
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séquences  de  nature  à  être  admises  sans  méfiance 
par  un  esprit  méthodique. 

C^est  donc  principalement  par  l'analogie  de  ce 
qui  arrive  aux  autres  organes,  que  j'assure  que  ceux 
des  sécrétions,  de  l'exhalation  et  de  la  nutrition, 
cessent  leurs  fonctions  lorsque  le  sang  noir  y 
aborde. 

Cela  s'accorde  d'ailleurs  très  bien  avec  divers 
phénomènes  des  asphixies:  1°.  ainsi  le  défaut  d'ex- 
halation cutanée  pendant  le  temps  assez  long  où 
lo  sang  noir  circule  dans  les  artères  avant  la  mort, 
est-il  peut-être  une  des  causes  de  la  permanence  de 
la  chaleur  animale  dans  les  sujets  attaqués  de  cet 
accident;  2°.  ainsi  j'ai  constamment  observé  sur 
différents  chiens  morts  lentement  d'asphixie,  pen- 
dant la  digestion,  en  leur  retranchant  peu  à  peu 
l'air  au  moyen  du  robinet,  que  les  conduits  hépa- 
thique,  cholédoque  et  le  duodénum  contiennent  beau- 
coup moins  de  bile  qu'ils  n'en  présentent  ordinai- 
rement, lorsqu'à  cette  époque  on  met  à  découvert 
ces  organes  sur  un  animal  vivant;  B'^.  ainsi,  comme 
je  l'ai  dit,  le  sang  ne  perdant  rien  par  les  diverses 
fonctions  indiquées  plus  haut,  s'accumule  en  grande 
quantité  dans  ses  vaisseaux.  Yoilà  même  pourquoi 
il  est  très  fatigant  de  disséquer  les  cadavres  de 
pendus,  d'asphixiés  par  le  charbon,  etc.  La  flui- 
dité et  l'abondance  de  leur  sang  embarrasse.  Cette 
abondance,  observée  par  divers  auteurs,  peut  tenir 
aussi  à  ce  que  les  absorbants  affaiblis  ne  prennent 
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point,  après  la  mort  par  asphixie,  la  portion  sé- 
reuse du  sang  contenu  dans  les  artères,  comme  il 
arrive  chez  presque  tous  les  cadavres  où  cette  por- 
tion se  sépare  du  caillot  qui  reste  dans  le  vaisseau: 
ici  il  n'y  a  ni  séparation,  ni  absorption. 

Les  excrétions  paraissent  alors  aussi  ne  point  se 
faire  par  l'affaiblissement  qu'excite  dans  l'organe 
excréteur  le  contact  du  sang  noir;  ainsi  a-t-on  ob- 
servé fréquemment  la  vessie  très  distendue  chez 
les  aspMxiés,  comme  le  remarque  C.  Portai.  C'est 
l'urine  qui  s'y  trouvait  avant  l'accident,  et  qui  n'a 
pu  être  évacuée,  quoique  la  vie  ait  encore  duré 
quelque  temps.  En  général,  jamais  les  asphixies 
par  le  sang  noir  seul  et  sans  délétère,  ne  sont  ac- 
compagnées de  ces  contractions  si  f  l'équentes  à  l'ins- 
tant de  plusieurs  autres  morts,  ou  quelques  ins- 
tants après,  dans  le  rectum,  la  vessie,  etc.,  con- 
tractions qui  vident  presqu'entièrement  ces  orga- 
nes de  leurs  fluides,  et  qui  doivent  être  bien  dis- 
tinguées du  simple  relâchement  des  sphincters,  d'où 
naissent  des  effets  analogues.  Toujours  les  s}Tnp- 
tômes  d'un  affaiblissement  général  dans  les  parties 
se  manifestent;  jamais  on  ne  voit  ce  surcroît  de 
vie,  ce  développement  .de  forces  qui  marquent  si 
souvent  la  dernière  heure  des  mourants. 

Yoilà  pourquoi,  peut-être,  on  remarque  dans  les 
cadavres  des  personnes  asphixiées,  une  grande  sou- 
plesse des  membres.  La  roideur  des  muscles  pa- 
raît, en  effet,  tenir  assez  souvent  à  ce  que  la  mort 
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les  frappant  à  l'instant  de  la  contraction,  les  li- 
bres restent  rapprocliées  et  très  cohérentes  entre 
elles.  Ici,  au  contraire,  nn  relâchement  général,  un 
défaut  d'action  universel,  existant  dans  les  parties 
lorsque  la  vie  les  abandonne,  elles  restent  en  cet 
état,  et  cèdent  aux  impulsions  qu'on  leur  commu- 
nique. 

J'avoue  cependant  que  cette  explication  présente 
une  difficulté  dont  je  ne  puis  donner  la  solution; 
la  voici:  les  aspliixiés  par  les  vapeurs  méphitiques, 
périssent  à  peu  près  de  la  même  manière  que  les 
noyés;  ou  du  moins,  si  la  cause  de  la  mort  diffère, 
le  sang  noir  coule  également  pendant  un  temps 
assez  long  dans  les  artères.  On  peut  le  voir  en  ou- 
vrant la  carotide  sur  deux  chiens,  en  même  temps 
que  chez  l'un  on  fait  parvenir,  par  un  tube  adapté 
à  sa  trachée-artère,  des  vapeurs  de  charbon  dans 
le  poumon,  et  que  chez  l'autre  on  pousse,  dans  cet 
organe,  une  certaine  quantité  d'eau,  que  l'on  y  main- 
tient en  fermant  le  robinet,  et  qui  se  trouve  réduite 
en  écume  comme  chez  les  noyés. 

Malgré  cette  analogie  des  derniers  phénomènes 
de  la  vie^,  les  membres  restent  souples  et  chauds 
pendant  un  certain  temps  dans  le  prenider;  ils  de- 
viennent roides  et  glacés  dans  le  second,  surtout 
si  on  plonge  son  corps  dans  l'eau  pendant  l'expé- 
rience (  car  j'ai  observé  qu'il  y  a  une  perte  moins 
prompte  du  calorique,  en  noyant  l'animal  par  l'eau 
qu'on  injecte,  et  qui  intercepte  sa  respiration,  qu'en 
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le  plongeant  tout  entier  dans  un  fluide  ).  Mais  re- 
venons à  notre  objet. 

Nous  pouvons  conclure,  je  crois,  avec  assurance, 
de  tous  les  faits  et  de  toutes  les  considérations 
renfermés  dans  cet  article,  1°.  que  lorsque  les  fonc- 
tions chimiques  du  poumon  s'interrompent,  tous  les 
organes  cessent  simultanément  leurs  fonctions,  par 
l'effet  du  contact  du  sang  noir,  quelle  que  soit  la 
manière  d'agir  de  ce  sang,  ce  que  je  n'examine 
point;  2''.  que  leur  mort  coïncide  avec  celle  du  cer- 
veau et  du  cœur,  mais  qu'elle  n'en  dérive  pas  im- 
médiatement; 3°.  que  s'il  était  possible  à  ces  deux 
organes  de  recevoir  du  sang  rouge  pendant  que  le 
noir  pénétrerait  les  autres,  ceux-ci  fitiiraient  leurs 
fonctions,  tandis  qu'eux  continueraient  les  leurs. 
4°.  qu'en  un  mot  l'aspMxie  est  un  phénomène  géné- 
ral qui  se  développe  en  même  temps  dans  tous  les  or- 
ganes, et  qui  n'est  prononcé  très  spécialement  dans 
aucun. 

D'après  cette  manière  d'envisager  l'influence  du 
sang  noir  sur  les  parties,  il  parait  que  pour  peu 
que  son  passage  dans  les  artères  se  continue,  la 
mort  en  est  bientôt  le  résultat.  Cependant  certains 
vices  organiques  ont  prolongé  quelquefois  au-delà 
de  la  naissance,  le  mélange  des  deux  espèces  de 
jsang,  mélange  qui  a  lieu,  comme  on  sait,  chez  le 
fœtus:  tel  était  le  vice  de  conformation  de  l'aorte 
naissant  par  une  branche  dans  chacun  des  ventri- 
cules, chez  un  enfant  dont  parle  Sandifort;  telle 
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paraît  être  encore,  au  premier  coup  d'oeil,  l'ouver- 
ture du  trou  de  Botal  chez  l'adulte. 

Eemarquons  cependant  que  l'existence  de  ce  trou 
ne  suppose  point  toujours  le  passage  du  sang  noir 
dans  l'oreillette  à  sang  ro âge  comme  tout  le  monde 
le  croit}.  En  effet,  les  deux  valvules  semi-lunaires 
entre  lesquelles  il  est  situé,  quand  on  le  rencontre 
au-delà  de  la  jiaissance,  fe'appliquent  nécessaire- 
ment l'une  contre  l'autre,  par  la  pression  que  le 
sang  contenu  dans  les  oreillettes  exerce  sur  elles, 
lors  de  la  contraction  simultanée  de  ces  cavités. 
Le  trou  est  alors  nécessairement  bouché,  et  son 
oblitération  est  beaucoup  plus  exacte  que  celle  de 
l'ouverture  des  ventricules  par  les  valvules  mitrale 
et  triscupide,  ou  que  celle  de  l'aorte  et  de  la  pul- 
monaires par  les  sigmoîdes. 

Au  reste,  il  est  très  commun  de  rencontrer  ce 
trou  ouvert  dans  les  cadavres;  je  l'ai  déjà  vu  plu- 
sieurs fois.  Quand  il  n'existe  pas,  rien  de  plus  fa- 
cile que  de  détruire  l'adhérence  ordinairement  très 
faible,  contractée  par  les  deux  valvules  qui  le  fer- 
ment, en  glissant  entre  elles  le  manche  d'un  scal- 
Ijel.  Si  on  examine  l'ouverture  qui  résulte  de  ce 
procédé,  on  voit  qu'on  n'a  produit  souvent  aucune 
solution  de  continuité,  et  qu'il  n'y  a  qu'un  simple 
décollement.  Le  trou  de  Botal,  ainsi  artificiellement 
jjratiqué,  présente  la  même  disposition  que  celui 
qu'offrent  naturellement  certains  cadavres.  Or  si  on 
examine  cette  disposition,  on  verra  que  lorsque  les 

6- 
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oreillettes  se  contractent,  nécessairement  le  sang 
se  forme  à  lui-même  nn  obstacle,  et  ne  peut  passer 
de  Tune  dans  Tautre.  Il  est  facile  même  de  s'assu- 
rer de  la  réalité  du  mécanisme  dont  je  parle,  par 
deux  injections  de  couleur  différente,  faites  en  mô- 
me temps  des  deux  côtés  du  cœur,  par  les  veines 
caves  et  par  les  pulmonaires. 

D'après  tout  ce  que  nous  avons  dit,  et  de  Pin- 
fluence  qu'exerce  le  sang  sur  les  divers  organes, 
soit  par  le  mouvement  dont  il  est  agité,  soit  par 
les  principes  divers  qui  le  constituent,  et  de  la 
mort  qui  succède,  dans  les  organes  à  l'anéantisse- 
ment de  ces  deux  modes  d'influence,  il  est  évident 
que  les  organes  blancs  où  le  sang  ne  pénètre  point 
dans  l'état  ordinaire,  et  que  le  cœur  n'a  point,  par 
conséquent,  directement  sous  sa  dépendance,  doi- 
vent cesser  d'exister  différemment  que  ceux  qui  y 
sont  ^immédiatement  "soumis.  L'aspliixie  ne  peut 
point  tout-à-coup  les  atteindre;  ils  ne  sauraient, 
comme  les  autres,  cesser  presque  subitement  leurs 
fonctions,  dans  les  plaies  du  cœur,  les  syncopes, 
etc.  En  un  mot,  leur  vie  étant  différente,  leur  mort 
ne  doit  point  être  la  même.  Or  je  ne  puis  déter- 
miner comment  cette  mort  arrive;  car  je  ne  con- 
nais point  assez  la  vie  qui  la  précède.  Rien  encore 
ne  me  paraît  rigoureusement  démontré  sur  le  mode 
circulatoire  de  ces  organes,  sur  les  fluides  qui  les 
pénètrent,  sur  leurs  rapports  nutritifs  avec  ceux 
où  aborde  le  sang,  etc.,  etc. 


DE  L'INFLUENCE 

Q  [JE 

LA   MORT  DU  POUMON 

EXERCE     SUR 

LA  MORT  &ÉNÉRÀLE 


En  résumant  ce  qui  a  été  dit  dans  les  articles 
précédents,  de  l'influence  qu'exerce  le  poumon  sur 
le  cœur,  sur  le  cerveau  et  sur  tous  les  organes,  il 
est  facile  de  se  former  une  idée  de  la  terminaison 
successive  de  toutes  les  fonctions,  lorsque  les  phé- 
nomènes respiratoires  sont  interrompus,  tant  dans 
leur  portion  mécanique,  que  dans  leur  portion  chi- 
mique. 

Voici  comment  la  mort  arrive  si  les  phénomènes 
mécaniques  du  poumon  cessent,  soit  par  les  diver- 
ses causes  exposées  dans  l'article  5*^,  soit  par  d'au- 
tres analogues,  comme  par  une  rupture  du  dia- 
phragme survenue  à  la  suite  d'une  chute  sur  l'ab- 
domen, dont  les  viscères  ont  été  refoulés  supérieu- 
rement, ainsi  que  j'ai  déjà  eu  deux  fois  occasion 
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Ue  l'observer  par  la  fracture  simultanée  d'un  grand 
nombre  de  côtes,  par  l'écrasement  du  sternum,  etc. 

1\  Plus  de  phénomènes  mécaniques;  2<^.  plus  de 
phénomènes  chimiques,  faute  d'air  qui  les  entre- 
tienne; 3^.  ylus  d'action  cérébrale,  faute  de  sang 
rouge  qui  excite  le  cerveau;  4''.  plus  de  vie  ani- 
male, de  sensation,  de  locomotion  et  de  voix,  faute 
d'excitation  dans  les  organes  de  ces  fonctions,  par 
l'action  cérébrale  et  T)ar  le  sang  rouge;  5°.  plus  de 
circulation  générale;  6°.  plus  de  circulation  capil- 
laire, de  sécrétions,  d'absorption,  d'exhalation,  faute 
d'action  exercée  par  le  sang  rouge  sur  les  organes 
de  ces  fonctions;  7°.  plus  de  digestion  faute  de  sé- 
crétion et  d'excitation  des  organes  digestifs,  etc.  etc. 

Les  phénomènes  de  la  mort  s'enchaînent  différem- 
ment, lorsque  les  fonctions  chimiques  du  poumon 
sont  interrompues;  ce  qui  arrive,  1°.  dans  la  ma- 
cliine  du  vide;  2°.  lors  de  l'oblitération  de  la  tra- 
chée-artère, par  un  robinet  adapté  artificiellement 
à  ce  canal,  par  un  corps  étranger  qui  j  est  tombé, 
par  un  autre  qui  fait  saillie  à  la  partie  antérieure 
de  l'œsophage,  par  la  strangulation,  par  un  polype, 
par  des  matières  muqueuses  amassées  dans  les  ca- 
vités aériennes,  etc.;  3°.  dans  les  différentes  affec- 
tions inflammatoires,  squirreuses  et  autres,  de  la 
bouche,  du  gosier,  du  larynx,  etc.;  4°.  dans  la  sub- 
mersion; 5°.  lors  d'un  séjour  sur  le  sommet  des  plus 
hautes  montagnes;  6^  dans  l'introduction  acciden- 
telle des  différents  gaz  non  respirables,  tels  que  les 
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gaz  acide  carbonique,  azote,  hydrogène,  mnriatique 
oxygéné,  ammoniac,  etc;  7°.  lors  d'une  respiration 
trop  prolongée  dans  l'air  ordinaire,  dans  l'oxigène, 
etc.,  etc...  Dans  tous  ces  cas,  la  mort  survient  de  la 
manière  suivante: 

l''.  Interruption  des  phénomènes  chimiques;  2"*. 
suspension  nécessairement  subséquente  de  l'action 
cérébrale;  3°.  cessation  des  sensations,  de  la  loco- 
motion volontaire,  par  la  même  raison  de  la  voix 
et  des  phénomènes  mécaniques  de  la  resjjiration, 
phénomènes  dont  les  mouvements  sont  les  mêmes 
que  ceux  de  la  locomotion  volontaire;  à'\  anéantis- 
sement de  l'action  du  cœur  et  de  la  circulation  gé- 
nérale; 5°.  terminaison  de  la  circulation  capillaire, 
des  sécrétions,  de  l'exhalation,  de  l'absorption,  et 
consécutivement  de  la  digestion;  6".  cessation  de 
la  chaleur  animale  qui  est  le  résultat  de  toutes  les 
fonctions,  et  qui  n'abandonne  le  corps  que  lorsque 
tout  a  cessé  d'y  être  en  activité.  Quelle  que  soit 
la  fonction  par  laquelle  commence  la  mort,  c'est 
toujours  par  celle-ci  qu'elle  s'achève. 

|.    REMARQUES   SUR  LES  DIFFÉRENCES  QUE  PRÉSENTENT 
LES   DIVERSES   ASPHIXIES 

Quoique  dans  le  double  genre  de  mort  dont  je 
viens  d'exi^oser  l'enchaînement  successif,  le  sang 
noir  influe  toujours  spécialement,  par  son  contact, 

6. 
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sur  raffaiblissement  et  rinterruption  de  raction  des 
organes,  il  ne  faut  pas  croire  cependant  que  cette 
cause  soit  constamment  la  seule.  Si  cela  était,  tou- 
tes les  aspliixies  se  ressembleraient  par  leurs  phé- 
nomènes, comme  le  prouvent  les  considérations  sui- 
vantes: 

D'un  côté,  il  y  a  dans  toutes  ces  affections  inter- 
ruption de  la  coloration  du  sang  noir,  et  par  con- 
séquent circulation  de  cette  espèce  de  sang  dans 
le  système  artériel;  d'un  autre  côté,  le  sang  ne 
X)résente  aucune  nuance  ijarticulière  à  chaque  as- 
I>lij:s:ie;  dans  toutes  il  est  le  même,  c'est-à-<iire  qu'il 
passe  dans  l'appareil  yasculaire  à  sang  rouge,  tel 
qu'il  était  dans  l'appareil  opposé.  J'ai  eu  occasion 
de  m'assurer  très  souvent  de  ce  fait.  Quelle  que 
soit  la  manière  dont  j'ai  essayé  de  faire  cesser  les 
fonctions  chimiques  du  poumon,  dans  mes  expé- 
riences, la  noirceur  m'a  toujours  paru  à  peu  près 
uniforme. 

Malgré  cette  uniformité  relative  aux  phénomènes 
de  la  coloration  du  sang  dans  les  asphixies,  rien 
n'est  plus  varié  que  leurs  symptômes  et  que  la  mar- 
che des  accidents  qu'elles  occasionnent.  Leurs  diffé- 
rences ont  rapport,  tantôt  au  temps  que,  la  mort 
reste  à  s'opérer,  tantôt  aux  phénomènes  qui  se  dé- 
veloppent dans  les  derniers  instants,  tantôt  à  l'état 
des  organes,  à  la  somme  des  forces  qu'ils  conservent 
après  que  la  vie  les  a  abandonnés,  etc. 

1°.  L'asphixie  varie  par  rapport  à  sa  durée:  elle 
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est  prompte  dans  les  gaz  hydrogène  sulfuré,  ni- 
trenx,  dans  certaines  vapeurs  qui  s'élèvent  des  fos- 
ses d'aisance,  etc.;  elle  est  plus  lente  dans  les  gaz 
acide  carbonique,  azote,  dans  l'air  épuisé  par  la  res- 
piration, dans  l'hydrogène  pur,  dans  l'eau,  dans  le 
vide,  etc. 

2".  Elle  varie  par  les  phénomènes  qui  l'accom- 
pagnent: tantôt  l'animal  s'agite  avec  violence,  est 
pris  de  convulsions  subites,  finit  sa  vie  dans  une 
agitation  extrême;  tantôt  il  semble  tranquillement 
voir  ses  forces  lui  échapper,  passer  d'abord  de  la 
vie  au  sommeil,  et  ensuite  du  sommeil  à  la  mort. 
Lorsqu'on  compare  les  nombreux  effets  du  plomb 
des  fosses  d'aisance,  des  vapeurs  du  charbon,  des 
différents  gaz,  de  la  submersion,  etc.,  sur  l'écono- 
mie animale,  on  voit  que  chacune  de  ces  causes 
l'influence  d'une  manière  très  différente  et  souvent 
opposée.  ,       \ 

3°.  Enfin  les  phénomènes  qui  suivent  l'asphixie 
sont  aussi  très  variables.  Comparez  le  cadavre  tou- 
jours froid  d'un  noyé,  aux  restes  longtemps  chauds 
d'un  homme  suffoqué  par  les  vapeurs  du  cha.rbon; 
lisez  le  résultat  des  diverses  expériences  exjjosées 
dans  le  Rapport  des  commissaires  de  l'Institut,  sur 
l'influence  que  le  galvanisme  reçoit  des  diverses  as- 
phixies;  parcourez  l'exposé  des  symptômes  qui  ac- 
comi)agnent  le  méphitisme  'des  fosses  d'aisance, 
symijtômes  développés  dans  un  ouvrage  du  0.  Halle, 
qui  a  aussi  spécialement  concouru  au  Eai)port  dont 
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je  viens  de  parler;  rapijrocliez  les  nombreuses  ob- 
servations éparses  dans  les  ouvrages  de  différents 
antres  médecins,  du  C.  Portai,  de  Lonis,  de  Haller, 
de  Troja,  de  PecMin,  de  Bartholin,  de  IMorgagni, 
etc.,  etc.;  faites  les  expériences  les  plus  ordinaires, 
les  plus  faciles  à  répéter  sur  la  submersion,  sur 
la  strangulation,  sur  la  suffocation  par  les  divers 
gaz  :  vous  verrez  partout  des  différences  très  remar- 
quables dans  toutes  ces  espèces  d'aspMxies;  vous 
observerez  que  chacune  est  presque  caractérisée 
par  un  état  différent  dans  les  cadavres  des  animauA. 
qui  y  ont  été  exposés. 

Pour  rechercher  la  cause  de  ces  différences,  dis- 
tinguons d'abord  les  asphixies  en  deux  classes: 
1°.  en  celles  qui  surviennent  par  le  simple  défaut 
d'air  respirable;  2°.  en  celles  où  à  cette  première 
cause,  se  joint  l'introduction  dans  le  poumon  d'un 
fluide  délétère. 

Lorsque  le  simple  défaut  d'air  respirable  occa- 
sionne l'asphixie,  comme  dans  celles  produites  par 
le  vide,  l'iir  la  strangulation,  par  le  séjour  trop 
prolongé  dans  un  air  qui  ne  peut  se  renouveler, 
etc.,  par  un  corps  étranger  dans  la  trachée-artère, 
etc.,  etc.;  alors  la  cause  immédiate  de  la  mort  me 
paraît  être  uniquement  le  contact  du  sang  noir  sur 
toutes  les  parties,  comme  je  l'ai  exposé  très  en  dé- 
tail dans  le  cours  de  cet  ouvrage. 

L'effet  général  de  ce  contact  est  toujours  le  même, 
quelle  que  soit  l'espèce  d'accident  qui  le  produise; 
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aussi  les  symptômes  concomitauts  et  les  résultats 
secondaires  de  tous  ces  genres  de  mort  présentent 
ils  en  général  peu  de  différence  entre  eux.  Leur  du- 
rée est  la  même;  si  elle  varie,  cela  ne  dépend  que 
de  l'interruption  plus  ou  moins  prompte  de  l'air  qui 
est  tantôt  subitement  arrêté,  comme  dans  la  stran- 
gulation, et  qui  tantôt  n'est  qu'en  partie  intercepté, 
comme  lorsque  ces  corps  étrangers  ne  bouchent 
qu'inexactement  la  glotte. 

Cett^e  variété  dans  la  durée  et  dans  l'intensité  de 
la  cause  aspMxiante,  peut  bien  en  déterminer  quel- 
qu'une dans  certains  symptômes;  tels  sont  la  livi- 
dité et  le  gonflement  plus  ou  moins  grands  de  la 
face,  l'embarras  plus  ou  moins  considérable  du  pou- 
mon, etc.,  le  trouble  plus  ou  naoins  marqué  dans  les 
fonctions  de  la  vie  animale,  l'irrégularité  plus  ou 
moins  sensible  du  pouls,  etc.  Mais  toutes  ces  dif- 
férences ne  supposent  point  de  diversité  de  nature 
dans  la  cause  qui  interrompt  les  phénomènes  chi- 
miques; elles  n'indiquent  que  des  modifications  di- 
verses de  cette  même  cause.  Voilà,  par  exemple, 
1^.  comment  un  pendu  ne  meurt  point  de  même 
qu'un  homme  suffoqué  par  une  tumeur  inflamma- 
toire, de  même  que  celui  dans  la  trachée-artère  du- 
quel est  tombée  une  fève,  un  poids,  etc.;  2<^.  com- 
ment, si  on  fait  périr  un  animal  sous  une  cloche 
pleine  d'air  atmo(sphérique,  il  resliera  bien  plus 
longtemps  à  s'asphixier  que  si  l'on  bouche  la  tra- 
cliée-artère  avec  un  robinet,  et  bien  moins  que  si 
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la  cloclie  contient  de  l'oxigène;  3°.  comment  les 
symptômes  de  l'aspMxie,  à  une  hauteur  de  l'atmos- 
phère où  l'air  trop  raréfié  n'offre  pas  assez  d'ali- 
ment à  la  vie,  dans  une  chaleur  étouffante  qui  pro- 
duit sur  ce  fluide  le  même  effet,  différent  beaucoup 
en  apparence  de  l'asphixie  que  déterminent  l'ou- 
verture subite  de  la  poitrine,  une  compression  très 
forte  de  cette  cavité,  en  un  mot  toutes  les  causes 
qui  font  commencer  la  mort  par  les  phénomènes 
mécaniques. 

Dans  tous  ces  cas,  il  n'v  a  qu'un  principe  uni- 
que de  la  mort,  savoir  l'absence  du  sang  rouge  dans 
le  système  artériel;  mais  suivant  que  le  sang  noir 
passe  tout  de  suite  dans  ce  système,  tel  qu'il  était 
dans  les  veines,  ou  qu'il  puise  encore  quelque  chose 
dans  le  poumon,  les  phénomènes  qui  se  manifes- 
tent pendant  les  derniers  instants,  et  môme  après 
la  mort,  varient  singulièrement.  Je  dis  après  la 
mort,  car  j'ai  constamment  observé  que  dans  tou- 
tes les  asphixies  produites  par  le  simple  défaut 
d'air  respirable,  plus  la  vie  tarde  à  se  terminer,  et 
plus  par  conséquent  l'état  d'angoisses  et  de  malaise 
qui  la  sépare  de  la  mort,  est  prolongé  par  un  peu 
d'air  que  reçoivent  encore  les  poumons,  moins  l'ir- 
ritabilité et  même  la  susceptibilité  galvanique  se 
montrent  avec  énergie  dans  les  expériences  consé- 
cutives. 

Mais  si  dans  l'asphixie  l'introduction  d'un  fluide 
aérifo]'me  étranger  dans  les  bronches,  se  joint  au 
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défaut  d'air  respirable,  alors  la  variété  des  symp- 
tômes ne  tient  plus  à  la  variété  des  modifications 
de  la  cause  aspMxiante,  mais  bien  à  la  différence 
de  sa  nature. 

Cette  cause  est  en  effet  double  dans  le  cas  qui 
nous  occupe.  1*^.  Le  sang  resté  noir  faute  des  élé- 
ments qui  le  colorent,  et  porté  dans  tous  les  orga- 
nes à  travers  le  système  artériel,  comme  dans  le 
cas  précédent,  détermine  également  l'affaiblisse- 
ment et  la  mort  de  ces  organes,  ou  plutôt  ne  peut 
entretenir  leur  action.  2^.  Des  principes  pernicieux 
introduits  dans  le  poumon  avec  les  gaz  auxquels 
ils  sont  unis,  agissent  directement  sur  les  forces  de 
la  vie,  et  les  frappent  de  prostration  et  d'anéantis- 
sement, n  y  a  donc  ici  absence  d'un  excita.nt  propre 
à  entretenir  l'énergie  vitale,  et  présence  d'un  délé- 
tère qui  détruit  cette  énergie.     - 

J'observe  cependant  que  tous  les  gaz  n'agissent 
pas  de  cette  manière:  il  paraît  que  xjlusieurs  ne 
font  périr  les  animaux  que  parce  qu'ils  ne  cotenin- 
nent  point  les  principes  qui  colorent  le  sang.  Tel 
est,  par  exemple,  l'hydrogène  j)iir,  où  l'aspliixie  s'o- 
père à  peu  près  de  la  même  manière  que  lorsque 
la  trachée-artère  est  simplement  oblitérée,  que  lors-: 
que  l'air  de  la  respiration  a  été  tout  épuisé,  etc. 
etc.,  et  où,  comme  l'observent  les  commissaires  de 
rinstitut,  elle  est  beaucoup  plus  lente  à  s'effectuer 
que  dans  les  autres  fluides  aérif ormes. 

Mais  lorsque,  par  les  exhalaisons  qui  s'élèvent 
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à  Pair  libre,  d'une  fosse  d'aisance,  d'un  caveau,  d'un 
cloaque  où  des  matières  putrides  se  sont  amas- 
Isées,  un  homme  tombe  asphixié  à  l'instant  même 
où  il  les  respire,  et  avec  des  mouvements  convul- 
sifs,  des  agitations  extrêmes,  etc.,  alors  certaine- 
ment il  y  a  plus  que  l'interruption  des  phénomènes 
chimiques,  et  par  conséquent  que  la  non-coloration 
en  rouge  du  sang  noir. 

En  effet,  1°.  il  entre  encore  dans  le  poumon  assez 
d'air  respirable  avec  les  vapeurs  méphitiques  dont 
cet  air  est  le  véhicule,  pour  entretenir  pendant  un 
certain  temps  la  vie  et  ses  diverses  fonctions;  2°.  en 
supposant  que  la  quantité  des  vapeurs  méphitiques 
fût  telle  qu'aucune  place  ne  restât  pour  l'air  res- 
pirable, la  mort  ne  devrait  venir  que  par  gra- 
dation, sans  des  secousses  violentes  et  subites; 
elle  devrait  être,  en  un  mot,  telle  qu'elle  est  pro- 
d-uite  par  la  simple  privation  de  cet  air:  or  la 
manière  toute  différente  dont  elle  survient,  indi- 
que qu'il  y  a  ici,  outre  le  contact  du  sang  noir,' 
l'action  d'une  substance  délétère  dans  l'économie 
animale. 

Ces  deux  causes  agissent  donc  simultanément 
dans  l'asphixie  par  les  différents  gaz.  Tantôt  l'une 
prédomine;  tantôt  leur  action  est  égale.  Si  le  délé- 
tère est  très  violent,  il  tue  souvent  l'animal  avant 
que  le  sang  noir  ait  pu  produire  beaucoup  d'effet; 
s'il  l'est  moins,  la  vie  s'éteint  sous  l'influence  de 
ce  dernier  autant  que  sous  celle  du  premier;  s'il 
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est  faible,   c'est  principalement  le   sang  noir  qui 
suffoque. 

Les  aspliixies  par  les  gaz  ou  les  vapeurs  méphiti- 
ques, se  ressemblent  donc  toutes  par  l'affaiblisse- 
ment qu'éprouvent  les  organes  de  la  part  du  sang 
noir;  c'est  sous  ce  rapport  aussi  qu'elles  sont  ana- 
logues à  celles  que  détermine  la  simple  i^rivation 
de  l'air  respirable.  Elles  diffèrent  par  la  nature  du 
délétère;  cette  nature  varie  à  l'infini;  on  croit  la 
connaître  dans  quelques  fluides  aériformes,  mais 
dans  le  plus  grand  nombre  nous  l'ignorons  encore 
presque  entièrement;  elle  nous  est  surtout  peu  con- 
nue dans  les  vapeurs  qui  s'élèvent  des  matières  fé- 
cales longtemps  retenues,  des  égouts,  etc. 

D'après  cela  je  ferai  abstraction  de  la  nature  spé- 
ciale des  différentes  espèces  de  délétères,  et  de  la 
variété  des  symptômes  qui  peuvent  naître  de  l'ac- 
tion de  chacune  en  particulier;  je  n'aurai  égard 
qu'aux  effets  qui  résultent  de  cette  action  consi- 
dérée d'une  manière  générale. 

Je  remarque  aussi  que  la  variété  de  ces  effets  peut 
beaucoup  dépendre  de  l'état  dans  lequel  se  trouve 
rindividu,  en  sorte  que  le  même  délétère  produira 
des  symptômes  divers  suivant  le  tempérament, 
l'âge,  la  disposition  du  poumon,  celle  du  cerveau, 
etc.,  etc.  Mais  en  général  ces  variétés  portent  plus 
sur  l'intensité,  sur  la  force  ou  la  faiblesse  des  symp- 
tômes, que  sur  leur  nature  qui  reste  assez  constam- 
ment la  même. 

7 
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Comment  les  différentes  substances  délétères  qui 
qui  sont  introduites  dans  le  poumon,  avec  les  va- 
peurs méphitiques  qu'elles  composent  en  partie, 
agissent-elles  sur  l'économie?  Ce  ne  peut  être  que 
de  deux  manières;  1°.  en  affectant  les  nerfs  du  pou- 
mon, qui  réagissent  ensuite  sympathiquement  sur 
le  cerveau;  2^.  en  passant  dans  le  sang,  et  en  allant 
directement  porter,  par  la  circulation,  leur  influence 
sur  cet  organe,  et  en  général,  sur  tous  ceux  de  l'é- 
conomie animale. 

Je  crois  bien  que  la  simple  action  d'une  subs- 
tance délétère  sur  les  nerfs  du  poumon,  peut  avoir 
un  effet  très  marqué  dans  l'économie,  qu'elle  est 
même  capable  d'en  troubler  les  fonctions  d'une  ma- 
nière très  sensible;  à  peu  près  coname  une  odeu]', 
en  frappant  simplement  la  pituitaire,  agit  sympa - 
thiquement  sur  le  cœur,  et  détermine  la  syncope, 
comme  la  vue  d'un  objet  hideux  produit  le  même 
effet,  comme  un  lavement  irritant  réveille  presque 
tout-à-coup  et  momentanément  les  forces  de  la  vie, 
comme  la  vapeur  du  vinaigre,  le  jus  d'oignon  por- 
tés sur  la  conjonctive  pendant  la  syncope,  suffisent 
quelquefois  pour  réveiller  tous  les  organes,  com- 
me l'introduction  de  certaines  substances  dans  l'es- 
tomac se  fait  subitement  ressentir  dans  toute  l'é- 
conomie, avant  que  ces  substances  aient  eu  le  temijs 
de  passer  dans  le  torrent  circulatoire,  etc. 

On  rencontre  à  chaque  instant  de  ces  exemples 
où  le  simple  contact  d'un  corps  sur  les  surfaces 
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muqueuses,  produit  tout-à-coup  une  réaction  sym- 
pathique sur  les  divers  organes,  et  occasionne  des 
phénomènes  très  remarquables  dans  tout  le  corps. 

Nous  ne  pouvons  donc  rejeter  ce  mode  d'action 
des  (substances  délétères  qui  s'introduisent  dans 
le  poumon.  Mais  la  même  raison  qui  nous  porte  à 
l'admettre  dans  jjlusieurs  cas,  nous  engage  à  ne  pas 
en  exagérer  l'influence. 

\Je  ne  connais  point,  en  effet,  d'exemple  où  le 
simple  contact  d'un  corps  délétère  sur  une  sur- 
face muqueuse,  produise  subitement  la  mort.  Il 
peut  l'amener  au  bout  d'un  certain  temps,  mais 
jamais  la  déterminer  dans  l'instant  qui  suit  celui 
où  il  agit. 

Cependant,  dans  l'asphixie  des  vapeurs  méphiti- 
ques, telle  est  souvent  la  rapidité  avec  laquelle  sur- 
vient la  mort,  qu'à  peine  le  sang  noir  a-t-il  eu  le 
temps  d'exercer  son  influence,  et  que^  bien  mani- 
festement la  cause  principale  de  la  cessation  des 
fonctions  est  l'action  des  substances  délétères. 

Cette  considération  nous  porte  donc  à  croire  que 
ces  substances  passent  dans  le  sang  à  travers  le 
poumon,  et  que,  circulant  avec  ce  fluide,  elles  vont 
porter  à  tous  les  organes,  et  principalement  au  cer- 
veau, la  cause  immédiate  de  leur  mort.  Plusieurs 
médecins  ont  déjà  soupçonné  et  môme  admis,  mais 
sans  beaucoup  de  preuves,  ce  passage  dans  le  sang, 
des  substances  délétères  introduites  par  la  respi- 
ration des  vax^eurs  méphitiques.  Voici  un  très  grand 
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nombre  de  considérations  qui  me  paraissent  l'éta- 
blir d'une  manière  indubitable: 

1°.  On  iie  iDeut  douter,  je  croiSj  que  le  i>oison 
de  la  vipère,  que  celui  de  plusieurs  animaux  veni- 
meux, que  celui  de  la  rage  même,  ne  s'introduisent 
dans  le  système  sanguin,  soit  par  les  veines,  soit 
par  les  lymi)liatiques,  et  qu'ils  ne  déterminent  par 
leur  circulation  avec  le  sang,  les  funestes  effets 
qui  en  résultent.  Pourquoi  des  effets  plus  funestes 
encore,  et  surtout  plus  subits,  ne  seraient-ils  pas 
produits  de  la  même  manière  dans  les  asphixies 
par  les  vapeurs  méphitiques? 

2°.  Il  paraît  très  certain  qu'une  portion  de  l'air 
qu'on  respire  passe  dans  le  sang,  et  que,  se  com- 
binant avec  lui,  il  sert  à  sa  coloration.  Ce  passage 
se  fait  à  travers  la  membrane  muqueuse  môme,  et 
non  par  le  système  absorbant,  comme  le  prouve, 
dans  mes  expériences,  la  promptitude  de  cette  co- 
loration. Or,  qui  empêche  que  les  vapeurs  méphi- 
thiques  ne  suivent  la  même  route  que  la  portion 
respirable  de  l'air?  Je  sais  que  la  sensibilité  pro- 
pre du  poumon  peut  le  mettre  en  rapport  avec  cette 
portion  respirable,  et  non  avec  ces  vapeurs;  qu'il 
peut,  par  conséquent,  admettre  l'une  et  refuser  les 
autres.  Voilà  même  sans  doute  pourquoi,  dans  l'é- 
tat ordinaire,  les  principes  constitutifs  de  l'air  at- 
mosphérique, autres  que  celui  qui  sert  à  la  vie, 
ne  traversent  point  ordinairement  le  poumon,  et 
ne  se  mêlent  pas  au  sang.  Mais,  connaissons-nous 
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les  limites  précises  des  rapports  de  la  sensibilité 
du  poumon  avec  toutes  les  substances?  ne  peut-H 
pas  laisser^  passer  les  unes,  quoique  délétères,  et 
s'opposer  à  l'introduction  des  autres? 

S"".  La  respiration  d'un  air  chargé  des  exhalaisons 
qui  s'élèvent  de  l'huile  de  térébenthine,  donne  aux 
urines  une  odeur  particulière.  C'est  ainsi  que  le  sé- 
jour dans  une  cliambre  nouvellement  vernissée,  in- 
flue d'une  manière  si  remarquable  sur  ce  fluide. 
Dans  ce  cas,  c'est  bien  évidemment  par  le  poumon, 
au  moins  en  partie,  que  le  principe  odorant  passe 
dans  le  sang,  pour  se  porter  de  là  sur  le  rein;  en 
effet,  je  me  suis  plusieurs  fois  assuré,  qu'en  respi- 
rant dans  un  grand  bocal,  et  au  moyen  d'un  tube, 
l'air  chargé  de  ce  principe,  qui  ne  saurait  alors 
agir  sur  la  surface  cutanée,  l'odeur  de  l'urine  est 
toujours  notablement  changée.  Si  donc  le  pouomn 
peut  laisser  pénétrer  diverses  substances  étrangè- 
res à  l'air  respirable,  pourquoi  n'admettrait-il  pas 
aussi  les  vapeurs  méphitiques  des  mines,  des  lieux 
souterrains,  etc.  ? 

4*.  On  connaît  l'influence  de  la  resi)iration  d'un 
air  humide  sur  la  production  des  hydropisies.  Plu- 
sieurs médecins  ont  exagéré  cette  influence  qui  n'est 
point  aussi  étendue  qu'ils  l'ont  dit,  mais  qui  cepen 
dant  très  réelle,  prouve,  et  le  passage  d'un  fluide 
aqueux  dans  le  sang,  avec  l'air  de  la  respiration, 
et,  par  analogie,  la  possibilité  du  passage  de  toute 
autre  substance  différente  de  l'air  respirable. 
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5°.  Si  on  asphixie  un  animal  dans  le  gaz  hydro- 
gène sulfuré,  et  que,  quelque  temps  après  sa  mort, 
on  place  sous  un  de  ses  organes,  sous  un  muscle, 
par  exemple,  une  plaque  de  métal;  la  surface  de 
cette  plaque  contiguë  à  Forgane,  devient  sensible- 
ment sulfurée.  Donc  le  principe  étranger  qui  ici 
est  uni  à  l'hydrogène,  s'est  introduit  dans  la  circu- 
lation par  le  poumon,  a  pénétré  avec  le  sang  toutes 
les  parties  que  probablement  il  a  concouru  à  affai^ 
blir,  et  même  à  interrompre  dans  leurs  fonctions. 
Les  commissaires  de  l'Institut  ont  observé,  dans 
leurs  expériences,  ce  phénomène  qui  prouve  mani- 
festement et  directement  le  mélange  immédiat  des 
vapeurs  méphitiques  avec  le  sang,  ainsi  que  leur 
action  sur  les  organes.  J'ai  fait  une  observation 
analogue,  dans  l'asphixie,  avec  le  gaz  nitreux.  On 
connaît  les  phénomènes  de  même  nature,  qui  accom- 
pagnent l'usage  du  mercure,  pris  intérieurement  ou 
extérieurement. 

Je  crois  que  nous  sommes  presque  déjà  en  droit 
de  conclure,  d'après  les  phénomènes  que  je  viens 
d'exposer,  et  d'après  les  réflexions  qui  les  accom- 
pagnent, que  les  substances  délétères  dont  les  dif- 
férents gaz  sont  le  véhicule,  passent  dans  le  sang 
à  travers  le  poumon;  et  que,  portées  par  la  circu> 
lation  aux  divers  organes,  elles  vont  les  frapper  de 
leur  mortelle  influence.  Mais  poursuivons  nos  re- 
cherches sur  cet  objet,  et  tâchons  d'accumuler  d'au- 
tres preuves  sur  les  premières. 
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Je  me  suis  assuré,  par  uu  grand  nombre  d'expé- 
riences, qu'on  peut,  sur  un  animal  vivant,  faire 
passer  dans  le  sang,  par  la  voie  du  poumon,  l'air 
atmosphérique  en  nature,  ou  tout  autre  fluide  aé- 
riforme. 

Coupez  la  trachée-artère  d'un  chien,  pour  y  ada])- 
ter  un  robinet;  poussez,  par  ce  moyen,  et  avec  une 
seringue,  une  quantité  de  gaz  plus  considérable  que 
celle  que  le  poumon  contient  dans  une  inspiration 
ordinaire;  retenez  le  gaz  dans  les  bronches,  en  fer- 
mant le  robinet:  aussitôt  l'animal  s'agite,  se  dé- 
bat, fait  de  grands  efforts  avec  les  muscles  pecto- 
raux. Ouvrez  alors  une  des  artères,  même  parmi 
celles  qui  sont  les  plus  éloignées  du  cœur,  comme 
ài  la  jambe,  au  pied:  le  sang  jaillit  aussitôt  écu- 
meux,  et  présente  une  grande  quantité  de  bulles 
d'air. 

Si  c'est  du  gaz  hydrogène  que  vous  avez  employé, 
vous  vous  assurerez  qu'il  a  passé  en  nature  dans 
le  sang,  en  approchant  de  ces  bulles  une  bougie 
allumée  qui  les  enflammera.  Je  fais  ordinaii-ement 
l'expérience  de  cette  manière-là. 

Quand  le  sang  a  coulé  écumeux  trente  secondes 
et  même  moins,  la  vie  animale  s'interrom^jt;  le 
chien  tombe  avec  tous  les  symptômes  de  la  mort 
qui  succède  à  l'insufflation  de  l'air  dans  le  système 
vasculaire  à  sang  noir.  Il  j)érit  bientôt,  quoiqu'on 
donne  accès  à  l'air  en  ouvrant  le  robinet,  et  en  ré- 
tablissant ainsi  la  respiration. 


—  IIG  — 

En  général,  dès  que  le  sang  s'est  écoulé  de  l'ar- 
tère, mêlé  avec  des  bulles  d'air,  déjà  il  a  porté  son 
influence  funeste  au  cerveau,  et  on  peut  assurer  que, 
quelque  moyen  qu'on  emploie,  la  mort  est  inévi- 
table. 

On  voit  qu'ici  les  causes  qui  déterminent  la  mort 
j:ont  les  mêmes  que  celles  qui  naissent  de  l'insuf- 
flation de  l'air  dans  une  veine.  Toute  la  difl'érence 
est  que  dans  le  premier  cas  l'air  passe  du  poumon 
dans  le  système  artériel,  et  que  dans  le  second, 
c'est  du  système  veineux  et  à  travers  le  poumon, 
qu'il  se  glisse  dans  les  artères. 

Dans  l'ouverture  cadavérique  des  animaux  morts 
à  la  suite  de  ces  expériences,  on  trouve  tout  l'ap- 
pareil "S'asculaire  à  sang  rouge,  en  commençant  par 
l'oreillette  et  le  ventricule  aortiques,  plein  de  bul- 
les d'air  plus  ou  moins  importantes.  Dans  quelques 
cii'cou stances  le  sang  passe  aussi  en  cet  état  par  le 
système  capillaire  général,  et  tout  l'appareil  vas- 
culaire  à  sang  noir  est  également  rempli  d'un  fluide 
écumeux.  D'autres  fois  les  capillaires  de  tout  le 
corps  sont  le  terme  où  s'arrête  l'air  mêlé  au  sang, 
et  alors,  quoique  la  circulation  ait  encore  continué 
quelque  temps  après  l'interruption  de  la  vie  ani- 
nuile,  cependant  le  sang  noir  ne  présente  pas  la 
moindre  bulle  aérienne,  tandis  que  le  rouge  en  est 
jsurcliargé.  ' 

Je  n'ai  jamais  observé  dans  ces  expériences,  qui 
ont  été  très  souvent  répétées,  que  les  bronches  aient 
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éprouvé  la  moindre  déchirure;  cependant  j'avoTie 
qu'il  est  diflicile  de  s'en  assurer  dans  leurs  derniè- 
res ramifications;  seulement  voici  un  phénomène  qui 
peut  jeter  quelque  jour  sur  cet  objet:  toutes  les 
fois  qu'on  pousse  l'air  avec  une  trop  grande  impé- 
tu(>sité  dans  le  poumon,  on  produit,  outre  le  pas- 
sage do  ce  fluide  dans  le  sang,  son  inliltration  dans 
le  tissu  cellulaire  où  il  se  propage  de  proche  en 
Ijroche,  et  détermine  par  là  l'emphysème  de  la  poi- 
trine, du  cou,  etc.  Mais  si  l'impulsion  est  modérée, 
et  que  seulement  la  quantité  d'air  soit  augmentée 
au  delà  de  la  mesure  d'une  grande  inspiration,  il 
n'y  a  que  le  i^assage  de  l'air  en  nature  dans  le  sang, 
et  jamaîri  l'infiltration  cellulaire. 

Les  expériences  dont  je  viens  de  donner  le  détail, 
présentent  des  phénomènes  qui  se  passent  dans  un 
état  différent  de  l'inspiration  ordinaire:  je  sens  bien 
par  conséquent  qu'on  ne  peut  en  tirer  une  rigou- 
reuse induction  pour  le  passage  des  substances  dé- 
létères dans  la  masse  du  sang;  mais  cependant  je 
crois  qu'elles  en  confirment  beaucoup  la  possibilité, 
qui  d'ailleurs  est  démontrée  par  plusieurs  des  re- 
marques précédentes. 

D'après  tout  ce  qui  a  été  dit  ci-dessus,  je  ne 
pense  pas  qu'on  puisse  refuser  d'admettre  ce  pas- 
sage. En  effet,  1°.  nous  avons  vu  que  la  seule  trans- 
mission du  sang  noir  dans  les  artères  ne  suffisait 
pas  i)our  rendre  raison  d'une  foule  de  phénomènes 
infiniment  variés   que  présentent  les  diverses  a^- 

7w 
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phixies;  2°.  que  le  simple  contact,  sur  les  nerfs 
pulmonaires,  des  substances  délétères  qui  forment 
certaines  vapeurs  mépliitiques  ne  pouvait  produire 
une  mort  aussi  rapide  que  celle  observée  quelque- 
fois dans  ces  accidents;  3°.  que  nous  étions  con- 
duits conséquemment  à  soupçonner,  d'après  le  dé- 
faut d'autres  causes,  celles  du  passage  de  ces  subs- 
tances délétères  dans  le  sang;  4°.  qu'une  foule  de 
considérations  établissait  positivement,  ce  passage 
qui  se  trouve  ainsi  prouvé,  et  par  voie  indirecte,  et 
jjaj"  voie  directe. 

Ce  principe  étant  une  fois  établi,  voyons  quelles 
conséquences  en  résultent.  La  première  de  ces  con- 
séquences est  le  mode  d'action  qu'exercent  les  subs- 
tances délétères  sur  les  divers  organes  où  les  porte 
le  torrent  de  la  circulation. 

Rechercher  lé  mécanime  précis  de  cette  action, 
ce  serait  quitter  la  voie  de  l'expérience  pour  entrer 
dans  celle  des  conjectures.  Je  ne  m'en  occuperai 
pas  plus  que  je  ne  me  suis  occupé  à  trouver  com- 
ment le  sang  noir  agit  précisément  sur  les  orga- 
nés  dont  il  interrompt  l'action. 

Je  me  borne  donc  à  examiner  sur  quel  système 
se  porte  principalement  l'influence  des  substances 
délétères  mêlées  avec  le  sang  dans  diverses  espè- 
ces d'asphixies.  Or  tout  nous  annonce,  1^.  que  c'est 
en  général  sur  le  système  nerveux,  sur  celui  sur- 
tout qui  préside  aux  parties  de  la  vie  animale;  car 
les  fonctions  organiques  ne  sont  troublées  que  con- 
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sécuti veinent;  2°.  qne  dans  le  système  nerveux  ani- 
mal, c'est  le  cerveau  qui  se  trouve  spécialement  af- 
fecté; 3".  que  sous  ce  rapport  le  C.  Pinel  a  eu  rai- 
son de  classer  parmi  les  névroses  différentes  as- 
phixies,  celles,  surtout,  dans  lesquelles  il  y  a,  ou- 
tre le  contact  du  sang  noir,  la  présence  d'un  dé- 
létère. Voici  différentes  considérations  qui  me  pa- 
raissent laisser  peu  de  doutes  sur  cet  objet. 

1°  Dans  toutes  les  aspliixies  où  l'on  ne  peut  ré- 
voquer en  doute  la  présence  d'un  délétère,  comme 
I)ar  exemple  dans  celles  produites  par  le  plomb, 
les  symptômes  se  rapportent  presque  toujours  à 
deux  phénomènes  généraux  et  opposés;  savoir,  au 
spasme,  à  celui  surtout  des  muscles  à  mouvement 
volontaire,  où  à  une  torpeur,  à  un  engourdissement 
analogues  aux  affections  soporeuses.  Deux  ouvriers 
sortent  d'une  fosse  d'aisance  de  la  rue  Saint- André- 
des-Arts,  frappés  des  vapeurs  du  plomb:  l'un  s'as- 
sied sur  une  borne,  s'endort  et  tombe  asptdxié; 
l'autre  s'enfuit  en  sautant  convulsivement  jusqu'à 
la  rue  du  Battoir,  et  tombe  également  asphixié. 
.  Le  sieur  Verville  s'approche  d'un  ouvrier  tué  par 
le  plomb;  il  respire  l'air  qui  s'exhale  de  sa  bou- 
che: soudain  il  est  renversé  sans  connaissance,  et 
bientôt  il  est  pris  de  fortes  convulsions.  La  vapeur 
du  charbon  enivre  souvent,  comme  on  le  dit.  J'ai 
vu  périr  les  animaux  asphixiés  par  d'autres  gaz 
avec  une  roideur  des  membres,  qui  indique  le  i)lus 
violent  spasme.  Le  centre  de  tous  ces  symptômes, 
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Porgane  spécialement  affecté  dont  ils  émanent,  est 
sans  contredit  le  cerveau.  Il  arrive  alors  ce  qui 
survient  quand  on  met  cet  organe  à  découvert,  et 
qu^on  l'irrite  ou  qu'on  le  comprime  d'une  manière 
quelconque:  l'irritation  ou  la  compression  donnent 
lieu  tantôt  à  l'assoupissement,  tantôt  aux  convul- 
sions, suivant  leurs  degrés,  et  quelquefois  suivant 
la  disposition  du  sujet.  Ici  il  n'y  a  point  de  com- 
pression; mais  l'irritant  est  le  délétère  apporté  au 
cerveau  par  la  circulation. 

2°.  La  vie  animale  est  toujours  subitement  inter- 
rompue avant  l'organique,  dans  les  cas  où  l'asphi- 
xie  a  été  telle  qu'on  ne  peut  soupçonner  le  contact 
du  sang  noir  de  l'avoir  seul  produite.  Or  le  centre 
de  cette  vie  est  le  cerveau;  c'est  lui  auquel  se  rap- 
portent les  sensations  et  d'oii  partent  les  volitions. 
tout  doit  donc  être  anéanti  dans  les  phénomènes 
de  nos  rapports  avec  les  êtres  voisins,  lorsque  l'ac- 
tion cérébrale  a  cessé. 

3°.  J'ai  ijrouvé  que  lorsque  le  sang  noir  tue  seul 
l'animal,  le  cerveau  se  trouve  d'abord  spécialement 
affecté  par  son  contact.  Pourquoi  les  substances 
délétères  qui,  dans  l'asphixie,  sont  apportées  com- 
me le  sang  par  les  artères  céphaliques,  n'agi- 
raient-elles pas  de  la  même  manière  sur  la  plupe 
cérébrale  ?  ; 

4°.  J'ai  poussé  par  la  carotide  différents  gaz  dé- 
létères, l'hydrogènes  sulfuré,  par  exemple;  j'ai  fait 
parvenir  au  cerveau  quelques-unes  des  substances 
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connues  qui  vicient  la  nature  de  ces  gaz,  en  les 
mêlant  avec  des  liquides;  et  toujours  l'animal  a 
péri  asphixié,  soit  avec  les  symptômes  de  spasme, 
soit  avec  ceux  de  torpeur  indiqués  plus  haut.  En 
général,  rien  de  plus  semblable  aux  asphixies  des 
différents  gaz  délétères,  que  la  mort  déterminée 
par  les  substances  nuisibles,  quelle  que  soit  leur 
nature,  qu'on  introduit  artificiellement  dans  la  ca- 
rotide pour  les  faire  parvenir  au  cerveau.  J'ai  ex- 
posé dans  un  des  articles  précédents  plusieurs  expé- 
riences relatives  à  cet  objet. 

5°.  Tous  les  accidents  qu'entraînent  après  elles 
ces  sortes  d'aspliixies,  lorsque  le  malade  revient 
î\  la  vie,  supposent  une  lésion,  un  trouble  dans  le 
svstème  nerveux,  dans  celui  surtout  dont  le  cer- 
veau  est  le  centre.  Ce  sont  des  paralysies,  des  trem- 
blements, des  douleurs  vagues,  des  dérangements 
dans  l'appareil  sensitif  extérieur,  etc.,  etc. 

Concluons  ;d0s  considérations  prcéédentes,  que 
c'est  sur  le  cerveau,  sur  le  système  nerveux  céré- 
bral, et  par  conséquent  sur  tous  les  organes  de  la 
vie  animale  qui  en  sont  dépendants,  que  les  prin- 
cii)es  délétères  Introduits  dans  la  grande  circula- 
tion par  les  asphixies,  portent  leur  première  et 
leur  principale  influence,  et  que  c'est  de  la  mort 
de  ces  parties  que  dérive  spécialement  celle  des 
autres.  Les  divers  organes  sont  sans  doute  aussi 
frappés  et  affaiblis  directement  dans  ce  cas;  ils 
peuvent  même  mourir  par  le  contact  inunédiat  des 
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principes  qui  j  abordent  avec  le  sang  ;  et  sous  ce 
rapport,  leur  action  est  analogue  à  celle  que  nous 
avons  dit  être  produite  par  le  contact  du  sang 
noir.  Mais  tous  ces  pliénomènes  sont  constamment 
bien  plus  marqués  dans  la  ^ie  animale  que  dans 
l'organique,  où  ils  se  développent  sans  doute  com- 
me nous  avons  dit  que  cela  arrive  par  le  contact 
du  sang  noir. 

Au  reste,  n'oublions  jamais  d'associer  dans  la 
cause  de  ces  sortes  de  mort,  l'influence  de  ce  sang 
noir  à.  celle  des  délétères,  quoique  nous  ayons  fait 
ici  abstraction  de  cette  influence.  Elle  est  d'autant 
plus  marquée,  que  la  circulation  a  continue 
plus  longtemps  après  la  première  invasion  des  symp- 
tômes, parce  que  le  sang  noir  a  eu  plus  le  temps 
de  pénétrer  les  organes. 

D'après  ce  que  nous  avons  dit  de  l'introductioji 
des  délétères  dans  le  sang,  et  de  leur  action  sur 
les  diverses  parties,  on  se  fera  aisément,  je  pense, 
une  idée  de  toutes  les  différences  indiquées  plus 
haut  dans  les  asphixies  qu'ils  produisent.  La  na- 
ture infiniment  variée  de  ces  délétères,  doit  pro- 
duire en  effet  des  symptômes  très  différents  par 
leur  intensité,  par  leur  rapidité,  i)ar  les  traces 
qu'ils  laissent,  et  dans  la  vie  des  organes  de  celui 
qui  échappe  à  l'asphixie,  et  dans  les  cadavres  de 
ceux  qui  y  succombent. 

Au  reste,  ces  différences  tiennent  beaucoup  à  la 
disposition  du  sujet:  le  même  délétère  peut^  com- 
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me  je  l'ai  dit,  produire,  suivant  cette  disposition, 
clés  effets  très  divers,  et  quelquefois  opposés  en 
upparence. 


I  II.  DANS  LE  PLUS  GRAND  NOMBRE  DES  MALADIES  LA 
MORT  COMMENCE  PAR  LE  POUMON 

Je  viens  de  parler  des  morts  subites;  disons  un 
mot  de  celles  qui  succèdent  lentement  aux  diver- 
ses maladies.  Pour  peu  qu'on  ait  observé  d'agonies, 
on  s'est,  je  crois,  facilement  persuadé  que  le  plus 
grand  nombre  termine  la  vie  par  une  affection  du 
poumon.  Quel  que  soit  le  siège  de  la  maladie  prin- 
cipale, que  ce  soit  un  vice  organique,  ou  une  lé- 
sion générale  des  fonctions,  telle  qu'une  fièvre,  etc., 
presque  toujours  dans  les  derniers  instants  de  l'exis- 
tance,  lo  poumon  s'embarrasse;  la  respiration  de- 
vient pénible;  l'air  sort  et  entre  avec  peine;  la  co- 
loration du  sang  ne  se  fait  que  très  diflicilement; 
il  passe  presque  noir  dans  les  artères. 

Les  organes  déjà  affaiblis  généralement  par  la 
maladie,  reçoivent  bien  plus  facilement  alors  l'in- 
lluence  funeste  du  contact  de  ce  sang,  que  dans  les 
asphixies,  où  ces  organes  sont  intacts.  La  perte  des 
sensations  et  des  fonctions  intellectuelles,  bientôt 
celle  des  mouvements  volontaires,  succèdent  à  l'em- 
barras du  poumon.  L'homme  n'a  plus  de  rapport 
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avec  ce  qui  l'entoure;  toute  sa  vie  animale  s'inter- 
rompt, parce  que  ie  cerveau  pénétré  par  le  sang 
noir,  cesse  ses  fonctions  qui,  comme  on  sait,  pré- 
sident à  cette  vie. 

Peu  à  peu  le  cœur  et  tous  les  organes  de  la  vie 
interne  se  pénétrant  de  ce  sang,  finissent  aussi 
leurs  mouvements.  C'est  donc  ici  le  sang  noir  qui 
arrête  tout  à  fait  le  mouvement  vital  que  la  mala- 
die a  déjà  singulièrement  affaibli.  En  général,  il 
est  très  rare  que  cet  affaiblissement  né  de  la  ma- 
ladie, amène  la  mort  immédiate;  il  la  prépare;  il 
rend  les  organes  entièrement  susceptibles  d'être 
infl.uencés  par  la  moindre  altération  du  sang  rouge. 
Mais  c'est  presque  toujours  cette  altération  qui  fi- 
nit la  vie.  La  cause  de  la  maladie  n'est  alors  qu'une 
cause  indirecte  de  la  mort  générale;  elle  détermine 
celle  du  poumon,  laquelle  entraîne  ensuite  celle  de 
tous  les  organes. 

On  conçoit  très  bien,  d'après  cela,  comment  le 
peu  de  sang  contenu  dans  le  système  artériel  des 
cadavres  est  presque  toujours  noir,  ainsi  que  nous 
l'avons  déjà  dit.  En  effet,  1°.  le  plus  grand  nom- 
bre de  morts  commence  par  le  poumon;  2f\  nous 
verrons  que  celles  qui  ont  leur  principe  dans  le 
cerveau,  doivent  présenter  aussi  ce  phénomène.  Donc 
il  n'y  a  que  celles,  assez  rares,  où  le  cœur  cesse 
subitement  d'agir,  à  la  suite  desquelles  le  sang 
rouge  peut  se  trouver  dans  l'oreillette  et  le  ventri- 
cule aortiques,  ou  dans  les  artères.  En  général  on 
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ne  fait  guère  une  semblable  observation  que  dans 
le  cœur  des  animaux  qui  ont  péri  subitement  d'une 
grande  hémorragie,  dans  celui  des  guillotinés,  etc., 
quelquefois  dans  les  cadavres  de  ceux  qui  ont  fini 
par  une  syncope,  circonstance  où  cependant  cela 
n'arrive  pas  toujours. 

D'après  la  fréquence  des  morts  qui  commencent 
par  un  embarras  de  poumon,  on  conçoit  aussi  com- 
ment cet  organe  se  trouve  presque  toujours  gorgé 
de  sang  dans  les  cadavres.  En  général,  il  est  d'au- 
tant plus  gros,  plus  pesant,  que  l'agonie  a  été  plus 
longue. 

Quand  ces  deux  choses,  1°.  la  présence  du  sang 
noir  dans  le  sy>stème  vasculaire  à  sang  rouge,  2\ 
l'engorgement  du  poumon  par  ce  sang  noir,  se  trou- 
vent réunies,  on  peut  dire  que  la  mort  a  commencé 
chez  le  sujet  par  le  poumon,  quelle  qu'ait  été  d'ail- 
leurs sa  maladie.  En  effet,  la  mort  n'enchaîne  ja- 
mais ses  phénomènes  immédiats  (je  ne  parle  pas  des 
phénomènes  éloignés)  que  de  l'un  des  trois  orga- 
nes, pulmonaire,  céphalique  ou  cardiaque,  à  tous 
les  autres.  Or  nous  avons  déjà  vu,  d'un  côté,  que 
si  elle  a  son  principe  dans  le  cœur,  il  y  a  vacuité 
presque  entière  des  vaisseaux  pulmonaires,  et  ordi- 
nairement présence  du  sang  rouge  dans  le  ventri- 
cule aoi-tique;  d'un  autre  côté  nous  verrons  que  si 
la  mort  frappe  d'abord  le  cerveau,  on  observe,  il 
est  vrai,  du  sang  noir  dans  l'appareil  à  sang  rouge, 
mais  aussi  nécessairement  le  poumon  se  trouve  alors 
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yide,  à  moins  qu'une  affection  antécédente  et  étran- 
gère aux  phénomènes  de  la  mort  ne  l'aifc  engorgé, 
Donc  le  signe  que  j'indique  ici,  dénote  que  les  pre- 
miers phénomènes  de  la  mort  se  sont  d'abord  dé- 
^^eloppés  dans  l3  poumon. 
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